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L'histoire  de  la  médecine  au  dix-aeuviènie  siècle  dira 
le  bien  qu'a  fait  ce  jouFDal  (la  Reuue  mdicale),  par 
la  force  de  son  opposition  anssi  généreuse  que  décente. 

(F.  Bbrard  :  Discours  sur  le  ge'nie  de 
Itimdecine,  p.  4  44  (IHSO). 

Il  n'existe,  en  dernière  analyse  pour  la  science  zoologique 
en  général,  comine  pour  la  médecine  en  particulier, 
que  deux  école»  : 

L*une  qui  considère  les  organes  sains  ou  malades, 
comme  les  instruments  de  la  rie  ;  les  maladies, 
comme  des  réactions  ou  fonctions  anormales  de  l'or* 
ganism«,et  les  altérations  organiques  comme  des  effets, 
des  produits  et  des  résultats  éventuels  de  ces  réac- 
tions ou  lond^iç^ns  anormales  4  p'e&t  la  nôtre,  c'est 
rtca||e  .vitafcstl^  bu  spuituiilijBte. 

L^aotre  qui  éiiencb^  et  ^réiené  découVrtr  dans  leé  Or- 
ganes, dans  leur  contexture,  dans  les  molécules  dont 
ils  se  composent,  et  dans  leurs  altérations  maté- 
r^ie)l)bs,  là  raiso»,  lé  penràWi  Ae  la  i}i^  et  de  tous 
les  phénomènes  physiologiques  et  pathologiques  par 
lesquels  elle  se  manifeste  j  c'est  l'école  matérialiste, 
anAtomique,  anatomopathologique,  organique,  éclec* 
tique,  comme  il  vous  plaira  de  l'appeler  ;  car  c'est 
tout  un. 

Catoi.  :  S^pB  aiiDic4l»|l,    t.  IV  de  l'année  1 843, 
p.    465. 

L'unité  animiquede  l'homme  est  le  premier  principe  de 
la  physiologie  médicale. 

Dr.  Salbs-Gibovs. 


»•»•  Année. 
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PHILOMOPHIC  MEDICALE. 

RÉPONSE  J>e5^^-i§:^£S-GlR0NS 

Profes^r  agrégé  de  l'École  de  Montgnly r. 
SUR  LA  SéPAIIAT10I!Cllif$*i9E  ^ggf  PRmdiPB  TITAL 
EN    PHYSIOLOGIE.        iQf  ' 

Que  les  nouveaux  aobrij^^  Jcte/jaBflpyt^  médicale,  venus 
probablement  pour  prendre  part  à  nos  travaux  de  doctrine, 
veuillent  bien  se  mettre  au  courant  de  la  question  sur  laquelle 
porte  notre  différent  avec  la  très-savante  École  de  Montpellier; 
car  il  n'est  pas  de  plus  haute  et  de  plus  importante  question  en 
médecine,  nous  osons  le  dire. 

A  cet  effet,  nous  ne  prétendons  pas  qu'ils  remontent  à 
l'origine  de  notre  collaboration  à  la  Revue  ;  qu'ils  prennent 
seulement  les  trois  derniers  cahiers  de  notre  journal  (15  no- 
vembre, 15  et  31  décembre,  1857),  ils  y  verront  : 

1«  Que  le  matérialisme  physiologique,  depuis  celui  qui  veut 
que  les  actes  vitaux  ne  soient  que  des  actions  physiques  ou 
chimiques,*jusqu  à  celui  qui  considère  les  forces  vitales  comme 
des  propriétés  inhérentes  aux  organes  qui  les  produisent,  ils 
y  verront,  dis-je,  que  cet  organicisme  est  généralement  tombé 
comme  un  système  qui  aurait  fait  son  temps,  et  que  le  vita- 
Ksme  le  remplace  avec  la  même  généralité. 

Ils  y  verront  :  S®  qu'une  fois  obtenu  ce  grand  résultat,  la 
Bévue  médicale  à  demi  satisfaite  du  succès,  s'est  enquise  de  la 
▼aleur  de  cette  conversion  et  s'est  aperçue  bientôt  qu'il  y  avait 
deux  vitalismes  bien  différents  dans  ce  vitalisme.  Il  y  avait» 
disons-nous,  le  vitalisme  du  Principe  vital,  distinct  et  séparé 
de  l'âme  humaine,  ce  qui  fait  le  Duo-Dynamisme  de  l'École  de 
Mont|>ellier,  et  il  y  avait  le  vitalisme  de  l'âme  humaine,  suflB- 
sant  seule  à  la  vie  intellectuelliB  et  à  la  vie  organique,  afin  que 
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rhomme  reste  daos  soq  unité  nécessaire,  ce  qui  fait  la  doctrine 
traditionnelle  de  la  Hevue  médicale. 

Ils  y  verront  enfin,  que  de  là  sortait  Tobligation  de  confron- 
ter ces  deux  vitalismes  bien  différents.  Afin  que  celui  qui 
veut  être  vitaliste  le  soit  à  bon  escient ,  nous  avons  dû  poser 
face  à  face  les  deux  thèses,  jusqu'à  ce  qu*uQ  disciple  distingué 
de  rËcole  de  Montpellier,  prenant  la  plume,  soit  venu  lui- 
même  plaider  la  cause  de  la  doctrine  à  laquelle  il  doit  tout  ce 
qu'il  est,  jusqu'au  droit  de  la  professer  avec  autorité. 

Que  notre  nouveau  lecteur,  avant  d'aller  plus  loin,  lise  donc 
attentivement  (en  télé  du  cahier  du  15  dôc.  1837),  la  lettre 
que  V.  le  docteur  Pécholier,  professeur  agrégé  de  la  FacuKé 
de  Montpellier,  nous  a  fait  rhonoeur  de  nous  adresser  en  ré- 
pons^ aux  difficultés  que«  du  point  de  vue  de  notre  animisme 
physiologique  et  orthodoxe,  nojus  avons  cru  pouvoir  formuler  à 
Vdidres^edixprincipO'Vilalism^.  Cette  réponse  nécessitera  la  lec- 
ture d'un  article  de  nous  (Cahier  du  30  noveml^re  18S7),  et 
notre  nouveai^  lecteur  sera  am,  courant;  qu'il  s'y  maintienne. 

La  discussion  contradictoire  semble  commencer,  ce  ne  sera 
plus  désormais  le  réd3cteur  en  chef  de  la  Revue  qui  fera  les 
deux  parties  ;  das  auxiliaires,  mais  aussi  des  adversaires  lui 
vif^nnent  de  toute  part.  Gonime  si  le  goût  de  ces  grajoides 
questions  répondait  à  un  besoin  de  nos  jours,  les  étude&sur 
la  vie  et  sur  tout  ce  qui  s'y  rattache  en  physiologi^f  vont  se 
nuiltipliant  au  gré  de  nos  souhaits  (1).  Il  semble  enfiq  q|ue 
nou^  sopime^  à  la  veille  d'entrer  dans  une. de. ces. belles  pé^ 


(1)  Entr'a^tres  ouvrages  dc^ce  geqre  nous  ne  citeroi^a  que  celui 
dont  M.  Brachet,  de  Lyon,  réminent  physiologiste  vient  de  npus  . 
faire  homm^tge;   il  a  pour  titre  :  Réflexions  sur  VacliQtjL  de/'ân^e 
sur  les  fmcti^  vitales  de  Vhomtjfe,  Nous  ferona  connaître  cette 
étude  toute  en  faveur  du  principe  vital  de  Montpellier.  Un  nou-. 
veaujivre  deM-Lordat  fait  aussi  du  bruit  à  Paris.On  nous  a  dit  que 
lei  Revue  médicale  s'y  trouve  durement  etspiiituellement  critiquée. 
Nous  Pavons  cru  sur  parole,  \a  Revue  mrfefcWe.  n'ayant  pas  eu 
rhooifear.  der>r9cevûif  roavraga^de  M.  Lordat. 
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riêdes^nféitecài^ft,  où  rinltérêfl  dés  pridcipesi  et  (fes  (fôctHnes 
rcwftoi^éers^toiit  kiis  autres  intérêts.  Dfëtire  Veuille. 

QoeBl[^re  ftcn/veaii  lecUtfdr  dé  s'e^^é  pa^  d'avian'ce  dé  ha 
iritflll]^i<iité  déis  qûestious  doht  il  seàrdît  m^âté^.  On  peut  dire 
<f«e  jauiaiê^ié  të¥l1ft{ii  nf'âValt  été  si  (JérrràHcment  dèfliflàyé:  lès' 
sjstëiiiés^  âbtiî  ndtrë  pàUvréffnédecirfi^  à  été  de  tout  i^mpÈ 
hériiBséè  se  sont  évanouis;  tés  grâtiHes  discussions  qui  vien- 
ffèiit  dé  remplîf  le^  traVaW  de  T Académie  de  nfiédeciiie  en  ces 
trois  ou  quatre  dernières  années  semblent  avoi^  sôûfflTè  sur 
ces  produits  de  la  vanité,  pour  ne  laisser  au  fond  de  Taire  que 
lé^déusd thèses  de  vltalisme  qti^  nous  avons  dit.  Geïtn  mèuie 
qui  saft  l'hî'Stoi^e^  de  tiôite  sdebce  nljfb'dre  pas  (jue  ces  déui 
thèmes  se  retrouvebt  en  prése^ice,  depuis  pibs  de  vingt  siècles, 
chaque  foiis  que  la'  médecine  traverse  une  de  ces  époques  où 
sètf^gme  primordial  est  reitofs  en  question.  C'est  peut-être 
ul^e  illusion  de  notre  part,  mais  nous  croyons  qu*à  aucune  de 
ces  '  époques,  là  doctrine"  de  l!unité  de  rh'omme  n*éut  pour 
elle  TargUment  qu'elle  viékit  faire  vaMr  conttéi  le  double 
dynatiilisme  humah.  Aussi,  probablement  cette  fois  lé  déba/ 
sera-t-il  décisif.  Cela< dit,  ré^oitdbns'â  la  lettre  dtt  M.  Pêcholier. 

NWre  intiéntion  n'est  ^S  de  suivre  notre  savat^t  contradic- 
teur sur  tous  leis'  points  q^b^  poB^t^atf 'susciter  sa  critiq'ue/;  il 
fflAt  être'  ménager  dti  t^Mpâ  et  dèi^' attentions.  iSbus  voulbhs 
seulement:  t*  répôndVe  au  grief  principal  qùMI  fait  à  notre 
iiiélhode>  de  démonstration  ;  2°  émettre  quelques  réflexions 
sur  les  conséquences  daprindipc^vitélisme  ;  et  S^ai^réter  Tétat 
aèCMl  ou^nous  avons  conduit  la-  question  d^  l^anfmO'-Vitàlisme. 
krriré\à  nouseéderonè^ia  pladeàun  pius''saTadl  que  nous, 
qM  tréiiët^  ItilhèsIèdanrS  s6d  fB)rt,et  qdi1a  mènera  â  bien, 
nMS  en'at^nÉf  tdolés  \€ë  garafnfiëÀ. 

Bépùmé  €hM'  Sales- Girùmà M.  Pévkolier. 

^Qnsî(jur)^cëqui  me  paraît  vous  avoir  'sîngu(ièrement  scan- 
dâlis^^daiik  ma  crilique».  c'est  l'emploi  qiie  j'y  ai  fait  de  la  dé* 
nibnstration  noforale.  Vous  a  admettez  pps  sans  alarma  poMi"; 
notre  chère  médecme,  que  Ton  prouve  qu'un  système  est  plus 
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frai  qu'an  aotre,  par  la  raison  qae  celni-d  serait  plna  moral 
qae  celui-là.  Poar  vous  donc,  le  vrai  d'abord,  et  pais  le  bon, 
rbonnète  et  le  digne  si  cela  se  rencontre?  Je  tous  épargne  les 
conséquences  auiquelles  votre  procédé  scientifique  pourrait 
▼0U8  conduire,  je  veux  au  contraire  le  comprendre  dans  ce 
que  votre  pensée  lui  trouve  de  plus  légitime  ;  mab  à  la  condi- 
tion que  vous  voudrez  comprendre  mon  procédé  dans  ce  que 
les  circonstances  lui  donnaient  de  mieux  approprié,  quand  je 
m'en  suis  servi. 

J'étais  presssé,  et  je  voulais  être  pratique  ;  c'est-à-dire  faci- 
lement compris  du  grand  nombre  ;  je  devais  donc  procéder 
comme  je  l'ai  fait.  Avez-vous  remarqué.  Monsieur,  combien 
le  vrai  est  plus  sujet  à  Terreur  que  le  bon  ;  comme  il  est  plus 
difficile  à  saisir;  comme  le  sens  intellectuel  enfin  est  plus 
faillible  que  le  sens  moral  7  et  comme  c'est  bientôt  fait  et  aussi 
sûrementfait  de  critiquer  une  proposition  en  la  poussant  aux 
conséquences  mauvaises  quelle  peut  avoir  pour  l'homme. 
Est-ce  qu'on  n'a  jamais  mieux  démontré  que  Dieu  est,  qu'en 
démontrant  qu'il  bon  que  Dieu  soit,  et  qu'il  serait  affreux 
que  Dieu  ne  fût  pas?  Est-ce  qu'on  n'a  jamais  mieux  établi  la 
liberté  humaine  qu'en  établissant  ce  que  cette  liberté  a  de  bon 
pour  les  destinées  de  l'homme?  On  se  perd  en  raisonnements 
et  en  sjfllogismes  pour  prouver  l'immortalité  de  Tâme; sou- 
mettez la  question  à  la  méthode  morale,  elle  est  aussitôt  ré- 
solue par  la  conséquence  :  sans  l'immortalité  la  vie  humaine 
ne  serait  qu'une  duperie,  \ssez  de  comparaisons. 

Ainsi  entendons-nous  dorénavant.  Monsieur  et  très  honoré 
confrère,  je  n'estime  pas  mon  procédé  logique  plus  que  le 
vôtre.  Je  le  crois  aussi  sûr,  mais  il  est  plus  expéditif  et  plus 
à  la  portée  de  tous  les  auditoires  ;  deux  choses  à  considérer 
quand  on  est  rédacteur  de  journal  de  médecine.  Et  cepen- 
dant je  reste  persuadé,  Monsieur,  que  j'ébranlerais  profon- 
dément vos  convictions  inductives  si,  par  la  méthode  que  vous 
dèdaignezi  je  venais  i  prouver  que  votre  théorie  du  prindpo- 
vitalbme  est  moins  conforme  que  la  nôtre  aux  principes  de  la 
dignité  humaine  et  de  la  dignité  de  la  science. 
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Qooi,  si  rhomme  était  moins  grand  et  la  mëdecioe  plus 
petite  dans  votre  système,  vous  continueriez  quand  même  à 
sacrifier  au  principe  vitall  Je  réponds  pour  vous,  Monsieur. 

Il  faut  démontrer  da'bord,  direz-vous,  que  la  médecine  est 
rappelissée  et  l'homme  amoindri  dans  votre  sysièroe. 

C'est  juste,  mais  la  démonstration  est  facile;  la  voici  en  ré« 
sumé,  j'en  ferai  le  développement  quand  vous  voudrez  : 

1^  Le  ^^rincipe  vital  est  une'  hypothèse,  et  la  dualité  dyna- 
mique, ou  plutôt  animique,  à  laquelle  il  donne  lieu  n'est  qu'une 
apparence.  Hypothèse  et  apparence;  croyez-vous,  Monsieur, 
qu'on  agrandisse  dignement  une  science  avec  ces  deux  choses? 

Voilà  pour  la  dignité  delà  médecine. 

2®  Le  principo-vitalisme  constitue  Thomme  en  deux  sortes 
d'unités  :  animal  ou  comme  les  animaux  par  l'organisme^  et 
homme  seulement  par  l'intelligence.  Dcscartes  faisait  marcher 
ces  deux  mondes  parfaitement  séparés.  Pour  vous»  passant  sur 
les  difficultés  qui  effrayaient  ce  grand  homme,  vous  supposez 
des  rapports  imaginaires  entre  le  principe  vital  et  l'âme  pen- 
sante, et  vous  expliquez  ainsi,  comme  des  platoniciens,  ces 
conflits  internes,  soi-disant  entre  l'homme  et  la  bêle.  Mais  il 
n'y  a  rien  de  la  bête  dans  l'homme,  et  ce  que  vous  y  en  mettez 
le  dégrade  d'autant.  ' 

Voilà  pour  la  dignité  de  l'homme  en  général. 

Songez  enfin  que  le  corps  de  l'homme  appartenant  au  prin- 
cipe vital  n'est  dés  lors  guère  différent  du  corps  d'un  animal,  et 
demandez-vous  ce  qui  dans  ce  système  distingue  le  médecin  du 
vétérinaire. 

Voilà  donc  pour  la  dignité  du  médecin  en  particulier. 

Je  sais,  monsieur,qne  mes  paroles  vont  soulever  l'indignation 
de  l'Ecole  dé  Montpellier,  moi  qui  ai  appris  chez  elle  à  respec- 
ter tout  ce  qui  est  respectable  ;  je  sais  que  je  vais  soulever  la 
vôtre  à  vous,  monsieur,  qui  y  professez,  selon  ses  nobles  tradi- 
tions, quel'homme  est  au  dessus  de  toute  la  création,  la  mé- 
decine an  dessus  de  toutes  les  sciences  et  l'état  de  médecins 
au  dessus  de  toutes  les  professions.  Mais  cette  indignation  que 
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J0  provoque^  me  sert  die  mênie  à  démonlrer  que  Montpellier 

vaiU  m\eu%  que  son  système,  et  c'est  là  mon  but. 

^dînais  adnûration  n*égaler.i  celle  qac  j*ai  eoàfïoriéc  pour  le 
cbef  actuel  de  cette  école  ;  jamais  non  plus  je  n'ai  perda  l'occa- 
sion dédire  qn'U  dépasse  les  plus  grands  professeurs  de  Parir 
de  topte  la  tète;  mais  plus  je  vois  M.  Lordat,  supérieur  à  la 
tâche  dont  il  a  fait  sa  vie,  plus  je  regrette  qu'il  n'ait  pas  mis  au 
service  de  la  doctrine  de  Tunité  lium-aineles  perfections  d'in- 
telligence et  d'enseignement  qu'il  a  sacrifiées  à  la  constitution 
de  la  dualité,  laquelle  au  fond  n'est  qu'un  trait  de  poésie 
platonnicienne,  et  rien  de  plQs(i)4 

Partisan  déclaré  delà  méthode induclive,  voulez-vouâ  voir, 
Monsieur,  ce  qu'est  devenu  d'induction  en  induction  ce  principe 
vital  en  moins  de  cinquante  ans,  sans  sortir  de  l'Rcole  même, 
de  Montpellier?  d'abord  c'est  Barthez  qui  le  renouvelle  de 
l'antique,  quoiqu'il  n'ignorât  pas  sans  doute  le  mauvais  accueil 
qui  lui  avait  été  fait  à  diverses  reprises  par  la  physiologie  sco- 
lastique  du  moyen-âge. 

Qu'était  pour  Barthez  le  principe  vital?  C'était  un  terme 
nécessaire  à  l'élude  de  la  médecine.  Quant  à  son  essence  pro- 
pre et  à  son  existence  par  soi  dans  Thomme,  le  scepticisme  ou 
la  prudence  scientifique  ne  permettait  pas  même  qu'on  s'y 
arrêtai  ni  qu'on  s*en  fît  la  question  ;  c'était  un  x  algébrique; 
il  ne  fallait  pas  sortir  de  là^.'  Comme  si  I  entendement  pouvait 
s'arrrêler  à  un  or,  comme  si  une  science,  celle  de  l'homme 
surtout,  pouvait  se  fonder  sur  un  signe  insignifiant.  J'ai  dit 
quelque  part  que  Barthez  avait  trop  d'intelligence  et  dé  bon 
vouloir  pour  n'avoir  pas  une  vue  ultérieure  en  rééditant' le 

(1)  C'est  dans  Platon  en  eifet  que  l'on  trouve  cette  idéç  e»pri- 
mée  de  plusieurs  manières  que  Thomme  est  composé  de  Cun  et  de 
VautrCj  d'un  ange  et  d'une  bète,  etc.;  qu'il  est  constitué  cnfln  par 
une  dualité  de  principes  dynamiques.  >l^is  Aristote  a  relevé  toutes 
ces  imaginations  et  ramené  l'homme  à  l'unité  qui  seule  lui  con- 
vicnfJOr  Aristote  a  été  goûté  par  Galien,  preuve  qu'il  aurait  été 
goûté  par  Hippocrate. 
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principe  vilal  :  pour  moi,  ce  grand  physiologiste  faisait  avec 
lai  an  pont  pour  passer  du  matérialisme  de  son  temps  au  spi- 
ritualisme de  l'avenir.  Mais  laissons  ces  présomplions,  Barthez 
mourut,  et  M.  Lordat  lui  succédai. 

M.  Lordat,  en  disciple  trop  fidèle,  crut  le  mattresur  parole. 
Durant  plus  de  vingt-cinq  ans;  le  principe  vital  ne  fut  pour 
loi  qu'une  lettre  algébrique,  et  la  sagesse  philosophique  consis- 
tait à  ne  jamais  se  demander  si  cetrope  grammaiical^  comme  il 
l'appelle,  avait  un  substrat  ou  une  substance  quelconque;  s'it' 
était  quelque  chose  ou  s'il  n'était  rien.  Il  y  avait  de  quoi  faire 
la  torture  d'une  intelligence;  M.  Lordat  eut  la  force  durant  un 
quart  de  siècle  de  la  subir. 

Ce  n'est  qu'après  ce  ternpie^  etje  ne  sais  sous  quelle  influence 
nouvelle,  que  l'illustre  disciplese  risqua  au  delà  de  la  discipline 
du  maître.  M.  Lordat  crut  peut-être  qu'il  avait  la  mission 
d'achever  l'œuvre  de  Barlhez  en*  faisant  passer  l'abstrait  au  con- 
cret, le  mot  à  la  chose,  le  verbe  à  la  réalité. 

A  partir  de  là,  révolution  du  principe  vital  fut  rapide.  Je  n'ai  > 
pas  besoin  de  vous  rappeifter  comment  ce  principe  inconnu 
s'est  fait  connaître  sous  les  dénominations  pittoresques,  mais 
plss  substantielles  de  majordome^  du  sens  intime  dans  l'orga- 
nisme; d*dme  de  seconde  majesté^  d* être  de  f  ordre  tnétaphy- 
sùfue^ en6n,  etc. 

Vous  avez  été  plus  brave,  vous-même,  Monsieur  le  profes- 
seur, en  le  dénommant  dans  votre  lettre  un  principe  immaté' 
riel.  Encore  un  pas  ou  un  logicien  et  le  principe  vital  parti  du 
néant  arrivera  au  terme  final  de  ses  d<}veloppemenls.  Il  faut^ 
qu'il  soit  un  priiicipe  spirituel  2itï  même  titre  que  l'ârtie;  IHe 
sera;  laissez  faire.  Alors  l'École  de  MontpelKer,  consommant  le 
doafisme  dynamique  en  vérité  et  en  réalité,  se  trouvera  en** 
présence  de  deux  âmes  dansThomme;  elle  pourra  s'instituer* 
Enlise  au  nom  d'un  Dogme  nouveau  ;  mais  l'école  de  médecine^ 
n'«iislera  plos. 

Je.  me  tr.ompe,  Moptpellièir  ne  mourra  pas- d^  la  dernîéfe 
évolution <ki  principe  vital  j  c  ^t  it  principe  vital  «qui  en  'mourra  ,i 
et 'MontpeWer^  Ébole  de  médecine-plus  belle  que  jampis,  ne' 
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méritera  plus  le  reproche  de  valoir  mieux  que  sa  Doctrine. 

Après  la  genèse  progressive  du  principe  vital,  voulez- vous 
me  permettre,  Monsieur,  de  vous  dire  comment  je  conçois  son 
introduction  primitive  dans  la  médecine. 

La  science,  vous  Taurez  remarqué,  a  deux  époques  bien 
marquées  dans  sa  formation.  La  première  pourrait  être  appe- 
lée  l'époque  des  apparences  ;  la  seconde,  Tépoque  des  réalités. 
Cela  dit,  6gurons-nous  un  de  ces  génies  de  l'astronomie  à  son 
origine,  et  laissons-le  aux  prises  avec  le  problème  du  mouve- 
ment des  mondes.  Vous  devinez  la  solution  :  c'est  le  soleil 
qui  tourne  et  la  terre  qui  est  immobile  au  milieu.  Ce  système 
de  l'apparence  peut  durer  des  siècles,  et  même  donner  lieu  à 
des  découvertes  utiles  ;  mais  un  jour  la  doctrine  de  la  réalité 
doitéclore,  et  elle  peut  dire  différemment  et  même  lecontraire 
du  système. 

C'est  là  probablement.  Monsieur,  1* histoire  de  toutes  les 
sciences;  mais  c'est  là  certainement  celle  de  la  physiologie.  Les 
premiers  savants  qui  étudièrent  l'homme,  le  virent  en  deux 
compartiments  et  le  divisèrent  en  conséquence.  La  digestion 
des  aliments  est  si  différente  de  la  digestion  des  sensations,  la 
circulation  des  humeurs  si  différente  de  la  circulation  des  idées. 
A  des  effets  différents  votre  induction  supposa  des  causes 
différentes,  et  l'on  fit  une  âme  pour  l'organisme  à  côté  de  l'âme 
qui  sert  à  la  raison.  Le  double  dynamisme  est  le  produit  scien- 
tifique des  apparences  ;  mais  la  doctrine  de  la  vérité  arrivant  à 
son  jour«  redresse  l'erreur  du  système  et  rend  Thomme  à  Tu- 
nité  animique,  sans  laquelle  1*  homme  n'est  rien. 

Avec  vos  habitudes  inductives,  vous  croyez  peut-être,  Mon- 
sieur, que  ce  fut  par  un  trait  d'induction  que  l'astronomie 
moderne  arriva  à  la  découverte  de  Tordre.  C'est  possible; 
mais  moi  je  crois  que  Copernic,  Galilée  ou  un  autre,  avant  de 
trouver  et  même  avant  de  chercher,  s'étaient  dit  qu'il  serait 
plus  convenable  que  la  terre  tournât  et  que  le  soleil  fût  au 
centre.  Pareillement,  je  crois  que  le  premier  physiologiste 
qui  (découvrit  l'ordre  dans  le  microscosme,  soit  Aristote,  s'é- 
tait dit  qu'il  serait  plus  convenable  que  l'homme  fût  tout  ce 
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qu'il  est  avec  une  seule  âme  qu'avec  deux,  qu'il  serait  mieux 
surtout  que  l'organisme  fût  fait  avec  l'âme  qui  fait  l'homme 
qu'avec  une  âme  de  bête  ou  de  seconde  majesté. 

Le  médecin  physiologiste  digne  de  ce  nom  se  distingue  à 
ce  signe  :  toutes  ses  pensées  tendent  à  faire  le  corps  digue  de 
l'âme,  et  non  pas  à  le  regarder  platoniquement  comme  sa 
chaîne  on  sa  prison. 

Après  les  raisons  que  je  viens  d'exposer,  ce  qui  surprendra 
notre  lecteur  commun,  ce  seront  les  deux  pensées  auxquelles 
vous  revenez  à  plusieurs  reprises  dans  votre  lettre.  Première- 
ment, vous  tremblerez  que  mon  pied  ne  glisse  sur  le  sol  que 
]*ai  choisi  ;  mais  celui  qui  comparera  les  terrains  respectifs  de 
DOS  deux  théories,  verra  peut-être  que  les  craintes  viendraient 
mieux  à  votre  adresse,  si  vraiment  le  principe  nest  qu'une  ^ 
bjpotbèse.  Quoi  donc,  en  fondant  tout  le  domaine  vital  de 
rbomme  sur  l'âme  humaine,  notre  base  serait  contestabfel 
Que  seraitalors,  la  basede  votre  système  ?  Vous  êtes.  Monsieur, 
beaucoup  moins  difficile  pour  vous  que  pour  moi. 

Secondement,  vous  ne  voyez  pas  ce  que  l'on  gagnerait  à 
passer  du  principo  vitalisme  à  l'unité  animique,  et  vous 
croyez  que  pour  la  médecine,  ce  changement  de  principe  se- 
rait sans  conséquence.  «  Que  trouvera,  dites- vous,  Tani- 
€  misme  que  le  dualisme  n'ait  pas  trouvé  ?  que  nous  appren- 
o  dra-t-il  qui  n'ait  à^\ii  été  démontré  par  M.  Lordat  ?  >  Je  ne 
prends  pas  acte  de  ces  paroles.  Monsieur,  pour  vous  faire 
dire  que  l'un  vaudrait  l'autre,  et  qu'il  n'y  a  pas  dès  lors  raison 
de  changer.  Je  veux  comprendre  que  vous  me  demandez  quels 
seraient  les  avantages  du  changement.  Je  vais  tâcher  de  vous 
répondre. 

D'abord  dans  les  généralités  qui  précèdent,  j*ai  eu  Thon- 
Deur  de  vous  faire  saisir  quelques-uns  des  inconvénients 
graves  que  l'on  rencontre  sur  les  voies  du  principe  vital,  et 
que  l'on  éviterait  sur  celles  que  nous  proposons  d'adopter. 
Ensuite,  voulez- vous  ma  pensée  tout  entière,  je  crois  que  votre 
vitalisme  peut  n'être  qu'un  matérialisme  déguisé,  ou  du  moins 
-qu'il  peut  y  condure  quand  on  voudra.  Les  belles  traditions 
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de  Montpellier  seules  ToDt  empêché  d'y  aboutir.  Je  me  rap- 
pelle la  Gazette  médicale  de  Montpellier  dans  ua  jour  d'al- 
garade de  son  rédacteur  en  chef»  portant  en  toutos  lettres  que 
lapemée  est  une  des  facultés  du  principe  vital.  Qoe  voulez- 
vous  ?  M.  Lordat  s^ant  élevé  ce  principe  jusqu'à  la  dignilé 
métaphysique,  M.  le  docteur  Chrétien  était  dans  son  droît'de 
disciple,  le  droit  d'exagération.  Je  redoute  les  exagérations 
quand  la  logique  les  conduit. 

Mais  Tun  des  griefs  que  je  fais  surtout  è  votre  double  dj- 
namisme,  c'eat  de  sétparer  la  médecine  du  Ironc  des  sciences 
philosophiques;  c'est  de  restreindre  son  champ,  c'est  de  ia 
parquer  dans  le  domaine  vi4al  de  votre  •principe;  c'est  de  la 
faire  autonome  enfin,  comme  vous  dites.  Je  trouverais  mieux 
pour  sa  dignité  que  celui  qui  veut  étudier  l'homme  fût  obligé 
d'y  venir  chercher  ses  lumières.  Cette  autonomie,  trop  accep- 
tée sur  votre  parole,  a  fait  que  les  plus  renommés  de  nos  sa- 
vants et  de  DOS  philosophes,  psychologues  et  autres,  n'ont 
pas  les  premières  notions  des  lois  de  la  physiologie.  Vous  vous 
êtes  approprié  le  principe  vital  comme  un  arcane  et  un  mo- 
nopole ;  vous  avez  voulu  qu'on  fût  des  vôtres  pour  y  péné- 
trer. Comme  si  vous  aviez  craint  qu'on  ne  le  trouvât  pas^  vous 
avez  fait  savoir  qu'il  fallait  être  médecin  pour  ly  voir.  Qu'est- 
ce  que  cette  sorte  d'initiation  à  l'époque  des  lumières  ?  Dans  ma 
conviction,  si  la  psychologie  eûtconduitjssqu'àla  physiologie, 
l'homme  n'en  eût  été  que  mieux  connu,  la  science  n  en  serait 
que  plus  grande,  et  la  médecine^  sous  prétexte  d'autonomie, 
ne  serait  pas  si  petite. 

Aais,  dites  vous,  que  serait  devenu  le  principe  vital  entre 
les  mains  des  phychologues  ?  Monsieur,  ce  qui  pouvait  lui 
arriver  de  pire,  c'est  qu'on  ne  le  trouvât  pas  dans  Thomme,  ou 
que  sur  votre  indication  on  ne  le  reconnût  pas.  Au  fond>  taat 
mieux  s'il  n'y  est  point  ou  s'il  y  était  superflu. 

Le  dernier  grief,  enfin,  que  je  fais  au  principe  vital,  c'est 
qu'il  n'empêcherait  pas  le  médecin  d'être  irreligieux,  et  même 
athée.  Je  sais  qu'il  y  en  a  parmi  nous  qui  prétendent  que  la 
conscience  doit  être  parfaitement  indépendante  de  la  science» 
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*êe  6<yrtepar  eKemple  qu'un  prd(\3S^ettr  d'anatomie  ou  de  pa- 
-thotôgie  descende  de  sa  chaire,  qëm  vîèrrt  file  remplir  de  soli 
malérialisme,  pour Vi3D  aile»*  eAlcVi^e  la  messe  ou  faire  réciter 
le  catèdiisme  à  ses  enfants.  Ces  co&tradîttions  sonl  à  bout, 
llfaut  d'orénavant  que  le  médecin  et  l'homme  ne  fassent  qu'un; 
four  ccfia,  il  faut  que  lés  principes  de  la  science  soient  on  con- 
formité possilile  âyec  l«s  principes  du  chrétien,  du  père  de  fh- 
uMie  du  citoyen  et  vice  versa.  La  médecine  ,  par  cefte 
exception  qui  en  fit  jadis  Un  sacerdoce,  n'est  pas  seulement 
inslruotion,  elle  est  éducation  ;  eUe  n'est  pas  système,  eHe  est 
doMrtne  :  eBe  engage  T'hémme  tout  entier,  pensée,  parole  et 
«euvre.  Medieits  sit  Chrikiianus  l  mais  que  ses  principes  de 
médecine  ne  s'y  opposent  pas  (ij. 

Vous  me  répondrez,  Monsieur,  que  l'École  de  Montpellier 
I*  U»MJours  eu  le  privHége  de  «e  fak^e  temarqoer  par  ces  quâ- 
'Iilé6  rei|oise6,  et  que  1^  'goût  des  lettres^  les  setKinnents  réà- 
gieui,  te  zèle  d«  spiriluA^sme  et  le  cutle  die  la  nature  médica- 
triée,  ont  pavtoilt  distingué  see  disciples.  C'est  ce  que  je  voulais 
^us  faire  dire.  Monsieur,  p6ur  pouvoir  vous  répondre  à  mon 
liNir.  que  ce  n'est  point  certes  par  «ne  conséquence  de  vt>tre 
|nmdpe  vital  que  tous  êtes  tout  cela  ;  mais  bien  plutôt  par  le 
iiit  des  nobles  traditions  de  v^tre  école,  qui  ont  précédé  votre 
pènneipe,  qui  lui  ont  résisté  et  qui  lui  svrvivtonl  pour  6tr<e 
plus  logiquement  mises  à  profit  dans  l'avenir.  Je  le  répète*  ^ 
téroMaanl,  Montpellier  tant  mieux  que  son  système  actud* 

Prenez  <fe  tont  ceci,  {Monsieur^  û  part  qui  vous  est  Alite 
\  ma  pensée,  et  croyez  qu'en  respectant  la  sincérité  (te  vos 


(\)  iHontpeUi^r,  ijui  a  toujours  fait  signe  de  grande  déi'érence 
devant  rorthodpxie  de  la  Doctrine  catholique,  n'a  négligé  qu'un 
point  dans  sa  vaste  érudition,  c'est  de  se  demander  comment  elle 
coordonnerait  les  textes  qui  désignent  le  corps  de  Thomme  comme 
lé  temple  de  t Esprit-Saint  et  les  paroles  du  symbole  .  Credo 
carnis  remrreciiohem  le  système  avec  du  principe  vital.  C'est  là 
vi^àiïtient  ce  qu'on  s'attendrait  à  trouve)*  et  qu'on  ne  trouve  ï)as 
dans  l'ouvrage  de  M.  Lordat  qui  a  pour  titre  :  V Enheighement  de 
fhc^e  dé  MoMpdlîer  mis  en  cùrifôtiti(t\é  mee  celui  de  iEgiist. 
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opinions  présentes,  je  suis  beareai  de  savoir  qae  voos  Mes  de 
cette  génération  qui  ne  passera  pas  sans  Yoir  les  destinées 
futures  de  votre  école  et  sans  y  concourir. 

J*ai  l'honneur  d*étre,  etc.         D'  SALES-Giaons. 

F. 'S.  Je  n'ai  pas  besoin  de  vous  recommander  la  lecture 
du  travail  qui  va  suivre  ;  le  titre  seul  vous  avertit  qu'on  y 
traite  de  vos  intérêts  et  de  vos  convictions,  vous  le  lirez  donc. 
J'ai  cédé  à  la  place  un  plus  savant  que  moi;  son  Mémoire  vient, 
je  crois,  développer  en  régie,  une  pensée  dont  les  conséquences 
sur  la  question,  me  semblent  devoir  être  décisives.  M.Tissot  est 
un  docteur  philosophe  ;  sa  collaboration  dans  la  lievue  médi* 
cale  est  doublement  justi6ée. 

Jusqu'à  ce  jour,  JUonsieur,  nos  devanciers  dans  Texposition 
de  la  doctrine  de  l'unité  animique,  n'avaient  trouvé  qu'un 
argument  positif  et  spécial  pour  résoudre  la  difficulté  princi- 
pale qui  se  présentait  à  la  raison.  Stahl,  le  dernier  et  le  plus 
complet  des  animistes,  dis-je,  n'avait  rien  trouvé  de  mieux 
pour  expliquer  comment  Tâme  faisait  les  actes  vitaux  qui 
s'exécutent  à  son  insu,  que  l'habitude  et  cette  seconde  nature 
qu'elle  crée  dans  l'homme.  Il  y  a  certainement  dans  l'habitude 
à  faire  les  choses,  un  degré  tel  que  ces  choses  Bnissent  par  se 
faire  comme  à  l'insu  de  l'homme.  L'argumentation  prise  des 
habitudes  bien  étudiées  devait  donc  fournir  à  htahl  une  solu- 
tion; mais  ce  ne  pouvait  être  qu'une  partie  de  la  solution.  La 
difficulté  restait  au  fond  pour  ces  actes  vitaux^  tels  que  la  cir- 
culation, la  digestion,  l'assimilation^  etc.,  et  à  Tégard  desquels 
l'argument  était  défectueux  sans  contredit. 

L'animisme  en  était  là,  affirmé  et  adopté  plutôt  par  conve- 
nance logique  et  morale,  que  sur  preuve  de  faits  prise  de  la 
nature  des  choses.  On  cherchait  ces  faits  dans  l'organisme,  il 
fallait  les  chercher  dans  la  constitution  même  deTâme;  on 
faisait  de  la  physiologie  organique  et  il  fallait  la  faire  psycholo- 
gique. Le  médecin  avec  ses  errements  d'usage,  n'eût  peut  être 
jamais  trouvé. 

D'une  étude  plus  attentive  de  l'âme  et  de  sa  manière  d'agi^ 
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et  eo  quelque  sorte  de  vivre,  est  sorti  Targumeut  qui  vieul 
expliquer  ce  qui  était  resté  inexplicable  par  les  mojeos  de  dos 
devanciers.  L'ftme  a  deux  états  qu'elle  mène  de  front,  et  qui 
peuvent  aussi  alterner  jusqu'à  un  certain  point.  Ces  deux 
états  peuvent  être  appelés  :  le  premier,  état  de  conscience,  le 
second,  état  d'inconscience.  Dans  Tun,  elle  agit,  le  sachant 
et  le  voulant,  dans  l'autre,  sans  le  savoir  ni  le  vouloir.  C*està 
cet  état  d'inconscience  de  l'âme  que  se  rapportent  les  actes 
vitaux  que  nous  ne  savions  à  qui  attribuer  et  que  vous  aimez 
mieux  attribuer  à  un  principe  quelconque,  plutôt  qu'à  l'âme; 
TArne  humaine  selon  vous,  ne  pouvant  être  dans  tout  ce  qui 
vient  d'elle  que  consciente,  voulante,  libre  enfin. 

C'est  à  ce  point  que  j'en  étais,  lorsque  M.  Tissot  m'a  fait 
l'honneur  de  m'écrire  sa  première  lettre.  H  j  avait  déjà  plu- 
sieurs années  que  j'avais  écrit:  c  Un  peu  de  psychologie  mêlée 
c  à  la  phjrsiologie  lui  montrerait  pourtant  (au  principo-vita- 
c  liste  ),  que  l'ftme  n'est  pas  plus  maîtresse  dans  la  circulation 
«  intellectuelle  que  dans  la  circulation  organique;  elle  ne  peut 
a  pas  plus  arrêter  le  cours  de  l'une  que  de  l'autre  ;  et  cepen* 
c  dant  niera-t-on  que  l'âme  soit  Tagent  immédiat  dans  le 
>  domaine  de  la  pensée.  Tout  ce  qui  serait  diflSculté  dans 
<  Tordre  des  faits  organiques,  se  retrouve  dans  l'ordre  des 
c  faits  intellectuels.  » 

Cette  spontanéité  inconsciente  et  involontaire  de  Tftme  étant 
reconnue  pour  le  domaine  des  idées,  il  ne  fallait  que  le  trans-^ 
porter  dans  le  domaine  des  fonctions  vitales,  et  tout  s'expli- 
quait. Leibnitz  avait  dit  :  c  Je  tiens  qu'il  se  passe  dans  l'âme 
c  quelque  chose  qui  répond  à  la  circulation  dans  le  corps,  et 
a  à  tous  les  mouvements  des  viscères  dont  on  ne  s^aperçoil 
€  pourtant  point  >.  L'ftme  a  donc  deux  sphères,  l'une  lumi- 
neuse et  l'autre  obscure,  répondant  aux  deux  états  ci-dessus, 
l'un  de  conscience  et  l'autre  d'inconscience  ;  l'un  où  elle  sait  et 
▼eut,  et  l'autre  où  elle  ne  veut  ni  ne  sait^et  cela  tant  dans  l'ordre 
intellectuel  que  dans  l'ordre  physiologique. 

Or  si  l'âme  est  ainsi  faite  dans  sa  faculté  supérieure,   rien 
«empêche  qu'elle  ne  soit  ainsi  faite  dans  sa  (acuité  inférieure, 
1858.  Janv.  T.  I.  2 
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donc  à  l'aTenir^tile  (luo*4yiMimis4e  s*est  cru-obKgèa  inventer 
un.  principe  vit«l  poqr  présida  en  âctéS'  TÎta^'K.  qui  s'ofèBent 
swis.oonBCfenoe  et  8»as  Tol^nté,  îlfaM  qu'il  soit  oon^équenl  et 
qu'il  Hinrente  ih^  autre  priitcipo  vif^l  ^oup  présider  aux  feito 
Mtellectuel»  qui  9e  passent  dans  l'Ame  à  son  insu  et  sans 
qu'elle  le  veuille.  It  faut  deux  prfiidpes  Tttaux  ou  il  n'en  faut 
point  du  tout,  c'est  a  choisir.  Si  on  répond  è  ce  raisonnemenf, 
on  sera  par- te  ftiit  dispensé*  de  répondre  a  tout  te  reste. 
-  Mais  laisse^  parler  M.  Tîssot  :  Nous  lui  avons-  déjà  pris  une 
bonne  moitié  de  f espace  qui ilii  élait  destiné  dans  ce  cahier; 
qil'il  veuille  bien  nous  excuser  ;  l'espace  du  prochain  cahier 
lui  est  intégrâftement  réservé.  thr  S  G; 


DEUX    GfiANDES  FetteTIONS  OE  L'AHIE, 

âuiyarit  'qu*e)Ie  agît 

SAÎÎS  CONSCIENCE  Kl    PnÉMÉDÎTATlON, 

OL    AVEC  CONSCIÉTNCE,  ÎNTELIGENCE    ET  VOLONllé. 

Par  >1»  le  ly  TissuT,  professeur  de  philosophie. 

Ues  foDelions  organiqaesque  \kme  act  omplii  sans  lasavoir  ni  le  \ouluir  ei  de  relies «[u'elte 
'  dcpomplil  ater  Iniellrgencecl  volonif. 

I^i.premiàifaMKl  «itlrikn^ts  saif.nècessftà  et  €onlreUttl«  TraiftambUnc«.'a.u.friicip6 
de  yïe  ^ubsuntielleneiUdirjVrcal  et  distinct  dç  l'àuie. 

il  y  a  d'abord  une  distinction  nécessaire, à, ^{iblii:  QiUr€|  \f^ 
iqa^îère  el  les  coRp^r  l^s  cqrj)§  qe  s^nl  qup  4fC9i  cn^enn^lca  d'^lé- 
içents  mat^i^ls,  qui^^'exislenten  réalisé  quecja^  ceséléu^çp^ 
et  jar  qes  él^eoljs^  fns^i^  pa^i.çQiftpie  çftj^mbles.  L'^^nseipW^ 
Jli*c«l  qMMoe  Q^ii^re  d^  cçAcqvojr  dq9  cqip,pp|2inta,  form^r^i 
epljre  em.uj^pmnilé  çullcc^liyç  en  Ter.lu.^e^opriôt|ë^,.pariipu- 
l^^/c^,  qil  pe4t-fttr^4!MHq  forc^  distincte.  Ma^,  rien  de  r^I  d^^q^ 
l%corp^*8^  Qen.>MJ^  W^'^rf»,  les  «owa^e^  ujatérjeMp^;^! 
ifffn  qUi^a  dtf^J  Dejçart^  fit  ^es  parlÂs^Af,  r^lppdqe  ^,^ 
pp^nt  dp  ioift,  l'e^enpe  d|i?^CQi;n«. 

.  Qr  si  I4  w^ftlJPT^  e8|.  simple  qus^  bic;n  que.llesBfii,  il.  n'y.  a 
plus  de  raison,  sou^  c^  rapport  du  oiqin^,  d'imaginer ]e  uq  ^}f 
^ueli  inifff^^pdlfiirci  {q\\t  i  U  fois  simple  et  composé,  étçnfju  et 
ii^q^y^  ^^^  sqr.iiî  4ft^oiîps :Sj)irMt^l,  ou  4;espril  qorporel. 
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nac  flm^diKorpsi,  on  on  corps  tout  particulier  de  Fâme,  poor 
eombtcr  l'aMme  cr^vaé  par  une. philosophie  imigaîre,  d*appa- 
rence,  ou  de  grossier  sens  commufi,  etifre  le  corps  et  Pâme. 
Voila^AoDC  bies  évidemment  une  raison  ontologique  de  moins 
e*£ive«P  d'unpriDC»]^  vilal  qui  ne  serait  ni  Tânie  ni  le  corps. 
mais  un  je  ne  sais  quoi,  différent  de  Tun  et  de  lautre. 

Cette diflkultiè  »*est  pa»  la  sede  qui  a  feit  iroagiaer  ce  prin- 
cipe distinct  ;  i<  en^est  une  autre  bien  plus  spécieuse*  bien  plos 
fbFte;  D>oosvoulon»par(^  decellequi  résulte  de  la  fausse  idée 
qfr'onse  fa»tde(-âme,  en  ridentiflaot- de  tous  points  avec  le 
moi. 

déjà  (1)  nous  avons  mis  en  Itimière  la  différence  qui  existe' 
entre  Tâme  et  le  mof\  en  parlant  de  la  conscience  et  die  la  raison. 
Xj^Pioi^  avons^nèus  dit,  suppose  toujours  une  âme,  mai&  l'âme 
oer  Sttppose  pas  toujours  le  tttoi.  Le  moi  n*est  qu'une  manière 
de  se  concevoir  de  la  part  d'une  ftme  douée  de  réflexion  et  de 
raiton,  par  opposition  à  tout  ce  qui  n'est  pas  elle.  C'est  une 
éonoeption  fout  à  la  fois  positive  et  négative,  dont  les  éléments 
i»'ont  de  valeur  ou  de  sens  que  l'un  par  Kautre.  Otez  tout  es- 
f4ce  de  non-moi,  comme  tel  ;  c'est  à  dire,  ôtei  la  notion  dé 
nen-mois^  qae  deviendra  la  notion  <le  mm T'Quelle  valeur  pour^ 
railf^elle  avoir  par  so»  seule,  toute  positive  qu'elle  esl?  Aucune 
évidëmmeni,  pui^ello  cessjerait  d'être  la  négation  d*une 
ségation,  ou  ane>  position  par  opposition. 

Mais  si  l'on  ne'  petit  douter,  d^uo  autre  côté,  que  les  concep- 
tions sjrmétriques  de  mo^  et  de  non-moi  sont  des  produits  ié 
tft'raison  pure,  produits  qui  n'ont  point  d'objet  propre,  subs- 
taaMel,  eorreffpondaot  f  si  d'ailleurs'on  réfléqbit  que  la  concep- 
tion mo/' est  essentiellement  universelte  par  son  opposition  à 
id8t>  noti-moi  possible,  comme  Hegel  Ta  très  judicieusement 
retiarqué  ;-  qôll  ;  a  là  une  vertu  générale,  exclusive  de  toute 
réalité  ;  st'eufin  nw  réalité  est  nécessairement  déterminée,  et 
universenèment  même,  et  si  cependant  la  conception  moi^  le 
mot  pur  exclut  toute  détermination,  il  rester^  bien  i^vident 
C|ue  le  moiV  tel  qu'il  vient  d'être  défini,,  est  un  produit  de  la 

(1)  Dans  notre  introduction  que  nous  ferons  connaître. 
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raison,  et  qu'il  D*y  a  de  moi  que  chez  les  sujets  doués  de  la  fa- 
culté de  se  concevoirt  par  opposition  à  tout  le  reste,  chez  les 
êtres  raisonnables  en  un  mot. 

Répétons-le  donc  ;  c'est  la  raison  et  la  raison  seule  qui  fait 
le  moi  en  nous ,  puisque  c'est  elle  seule  qui  nous  donne  cette 
conception, 

r/animal,  doué  d'une  âme  sensitive  et  capable  de  certaines 
opérations  intellectuelles  inférieures,  mais  privé  de  la  raison 
qui  conçoit,  n'a  vraisemblablement  pas  de  moi,  n'existe  pas 
à  ses  propres  yeux,  pas  plus  que  le  reste  des  choses  n'existe 
pour  lui,  comme  distinct  de  lui  ou  comme  non  moi.  Ces  con* 
ceptionsde  rapport,  d'opposition,  ne  sont  pas  dans  le  domaine 
de  son  intelligence. 

La  plante  aussi  a  son  principe  de  vie,  et  si  elle  n'a  pas, 
comme  dit  Millier  (1),  une  idée  qu'elle  réalise  sans  réflexion, . 
sans  conscience,  l'idée  de  sa  propre  forme,  de  la  forme  de  ses 
parties,  des  opérations  à  exécuter  pour  réaliser  cette  forme 
multiple,  celle  des  moyens  à  employer  ;  elle  agil  du  moins  par 
son  principe  tout  comme  s'il  en  était  ainsi.  Il  y  a  donc  dans  la 
plante  même  une  force  stimulée,  c'est  à  dire  un  agent  qui 
éprouve  quelque  chose  d'analogue  au  besoin,  à  la  peine,  au 
plaisir,  puisqu'il  agit  d'une  manière  régulière,  comme  s'il  avait 
une  fin  à  atteindre,  et  par  tels  moyens  plutôt  que  par  tels  autres. 
H  y  a  de  plus  en  elle  quelque  chose  d'analogue  à  l'intelligence 
et  à  la  volonté.  Il  y  a  Tanalogue  d'une  âme,  même  d'une  âme 
raisonnable. 

La  plante  n'a-t-elle  pas  en  effet  ses  opérations  instinctives 
comme  l'animal,  quoiqu'à  un  moindre  degré?  Comment  expli- 
quer d'une  autre  manière,  une  foule  de  mouvements  relatifs  à 
la  germination,  à  la  nutrition,  à  la  conservation  des  graines, 
à  leur  multiplication,  à  leur  transport,  etc7  La  racine  qui 
tourne  les  obstacles,  pour  aller  à  son  but,  qui  se  trace  un  che- 
min sous  les  murs,  sous  les  canaux  ;  qui  prend  une  autre  direo* 

(i)  Manuel  de  Physiol ,  t.  II,  p.  491.  «  L'idée  de  telle  ou  telle 
plante  est  le  thème  que  la  vitalité  poursuit  incessamment  dans 
chacune  d'elles.  » 
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tioD  si  elle  s'aperçoit  pour  nmsi  dire  qu'elle  a  fait  fausse  route  ; 
qui  se  convertit  eu  rameaux  et  s'orne  de  feuillage  si  elle  ne 
peut  plus  contribuer  autrement  à  la  nutrition  du  sujet;  la  bran- 
che qui  se  munit  de  suçoirs  si  elle  est  appelée  par  la  violence 
à  remplir  les  fonctions  de  la  racine;  la  plumulc  de  la  graine 
qui  tend  toujours  à  inonter»  quelle  que  soit  la  disposition  de 
cette  graine  dans  la  terre  ;  la  radicule  qui  tend  toujours  à  des  - 
cendre  et  à  s'enfoncer  ;  les  bourgeons  des  pommes  de  terre  qu 
ùe  manquent  jamais  de  se  diriger  dans  nos  caves  vers  les  sou- 
piraux pour  jouir  de  l'air  et  de  la  lumière  ;  les  étamines  de  cer- 
taines fleurs  qui  s'inclinent  eu  temps  utile  vers  le  pistil  pour  y 
déposer  le  pollen  fécondant  ;  Tenveloppe  écailleuse  qui  recouvre 
pendant  la  froide  saison  un  gernie  qu'autrement  la  rigueur  du 
temps  ferait  périr  ;  l'enveloppe  protectrice  des  fruits  contre  les 
intempéries  de  l'air  ou  l'avidité  des  oiseaux  ;  tout  cela  et  une 
infinité  d'autres  précautions  évidentes,  n'accuse-t- il  pas  une  ac- 
tion réglée  dans  la  force  vivifiante  des  végétaux  ?  Qu'importe 
que  l'âme  de  la  plante  n'ait  point  raisonné  ces  moyens  et  ces 
6ns?  Ces  mouvements  sont-ils  moins  réels,  moins  propres  à  ce 
foyer  d'action,  moins  admirables?  La  cause  seconde,  pour  agir 
en  aveugle^  est-èlle  moins  certaine,  ou  faudra-t-il  en  nier 
l'existence  parcequ'elle  ne  procède  pas  comme  nous  le  faisons 
quand  nous  agissons  d'une  manière  analogue? 

H  faut  donc  admettre  cette  cause  seconde  avec  les  caractères 
que  nous  lui  donnons,  ou  soutenir  que  la  vie  végétative  est 
l'effet  des  lois  les  plus  générales  de  la  matière,  ou  faire  interve- 
nir la  divinité  ou  quelque  génie  pour  produire  immédiatement  la 
plante,  pour  la  conserver,  etc.  La  première  de  ces  suppositions 
est  démentie  par  les  faits,  et  la  seconde  est  contraire  à  l'ana- 
logie, qui  est  elle  môme  fondée  sur  ta  conscience  de  ce  qui  se 
passe  en  nous.  Il  est  infiniment  vraisemblable  en  effet,  qu'il  y 
a  dans  l'animal  quelque  chose  d'analogue  à  l'âme  de  l'homme, 
et  dans  la  plante  quelque  chose  d'analogue  à  l'âme  de  Tanimal. 

n  est  d'ailleurs  contraire  à  la  saine  philosophie  4'expliquer 
par  l'action  inimédiate  de  la  cause  première  tout  ce  qui  peut 
Têfre  par  une  cause 'seconde.  Pour  repousser  les  analogies  dont 
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nous  parlons,  il  faudrait  doocdes  raisons  positives  et  péremp^ 
toire^.  Elles  sont  d'aotani  plus  fondées^  ces  «salçgies,  qu*il 
est  difficile  dédire  où  finit  l'animal  et  qù  commence  la  plante, 
et  que  l'un  et  l'autre  se  rencontrent  parallèlement  à  un  certain 
degré.  La  transition  semble  même  avoir  été  raéuagée  au  point 
de  faire  croire  plutôt  à  une  identité  décroissante  qu'à  une  ana- 
logie. 

Qu*avonf-nous  besoin  d'ailleurs  de  sortir  de  l'bomme  |K>ur 
retrouver  l'âme  inconsciente  ou  sans  le  moi^  une  âme  végéta- 
tive d*abord,  qui  vraisemblablen>ent  n'a  pas  même  desensa* 
lions?  Plus  lard  elle  en  éprouve,  mais  à  la  façon  de  l'animal, 
c'est  à  dire  sans  qu'elle  puisse  d'abord  s'en  distinguer.  Plus 
tard  encore  elle  s'en  distinguera  obscurément  ;  la  notion  de 
mot  ne  sera  en  elle  qu'à  l'état  concret,  jusqu'à  ce  qu'^enfin  la 
.  réflexion,  l'abstraction,  la  dégagent  con^plétement. 

Il  y  a  bien  d'autres  faits  qui  prouvent  que  l'âme,  en  tant 
qu'elle  se  conçoit,  n'est  pas  l'âme  toute  entière,  et  que  si  c'en 
est  la  partie  la  plus  élevée  et  comme  le  couronnement^  ce  n'en 
est  que  la  partie  la  moins  considérable.  —  Mais  avant  4*en4rer 
dans  l'exposition  de  ces  faits,  il  importe  de  bien  s'entendre  sur 
les  différentes  acc€\ptions  des  mots  âme  et  moi. 

Nous  ne  pouvons  pas  ignorer  que  pour  beaucoup  de  psycho* 
logoes,  l'âme  et  le  moi  sont  tout  un.  Mais  on  ne  peut  nous 
contester  cependant  qu'il  j  a  ici  plusieurs  poiots  de  vue  qii'il 
est  au  moins  possible  de  distinguer.  C'est  ainsi  qu'on  peut  eo- 
lendre  par  le  mot  âme,  f*  une  substance  simple,  par  oppoKi** 
lion  au  corps  qui  est<;omposé^  3®  une  substance  simple' douée 
de  facultés  spéciales,  et  qui  est  unie  à  un  corps  ;  5"*  une  subs- 
tance simple,  unie  à  un  corps  qui  n'a  de  vie  qu'à  cette  condi- 
tion, que  l'âme  soit  la  cause  eflSclente  des  phénomènes  organi- 
ques, ou  qu'elle  n'en  soit  que  la  cause  conditionnelle  ;  4**  une 
mbstânce  simple  dont  la  destinée  est  sans  doute  d'éUre  uaie 
pendant  un  certain  temps  à  un  corps,  mais  qui  a  cependant  sa 
TÎe  propre*  son  principe  d'action  Intrinsèque,  et  qui  ipréseote 
tout  un  ordre  de  phénomènes  bien  distincts  de  ceux  ^i  s'ob- 
servent dans  les  corps  vivants.  Cette  dernière  prpprié té  pem^e 
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de  coaeeToir  l'ftme  assez  iodépenclaiile  du  eorpâ,  pour  pou^iFoir 
survivre  à  la  ruioe  de  celui-ci,  et,  suivant  quelques  uûs,  pour 
l'avoir  précédé  comme  principe  peusaai,  ou  tout  au  moioa 
comme  principe  capable  de  penser  ;  S^  enfin  on  ea4ead  aufisi| 
par  le  mot  ftme^  tout  ce  qui  précède^  plus  la  facuilé  de  se  ooa 
naître  ou  d*ètre  pour  sol,  d'exister  à  ses  protpres  yeux,  ea^i  à 
dire  d'être  moi. 

Le  moi,  à  son  tour,  s'entend:  1^  ou  de  la  conceplioa  moi 
pure  et  simple,  et  c'est  ainsi  que  nous  Tavons  envisagé  plus 
haut,  ou  â^  du  siget  substantiel  auquel  la  ootion  de  moi  se 
rapporte,  qu'il  suppose  sans  toutefois  être  lui;  5^  du  moi 
substantiel  ainsi  conçu,  mais  déterminé  de  plus  par  des  étata 
divers  dont  il  a  eonsciencc  ;  4^  du  moi  substantiel^  véritable 
sujet  des  états  divers  dont  il  est  revêtu,  qui  a  conscience  àe 
ces  états,  qui  sait  de  plus  qu'il  est  une  force  ou  cause;  qu'il  est 
doué  d'une  activité  à  lui  propre,  d'une  volonté.  5^  Enfin,  de 
ce  moi,  ainsi  conçu,  mais  doué  en  outre  d'une  activité  innée^ 
spontanée,  indélibérée,  inxprévue,  fatale  même,  antérieure  à 
tout  fait  de  conscience,  à  'toute  idée,  -à  toule  sensation,  cause 
originelle  fondamentale  et  inserutable  de  tous  les  étais  subsé- 
quents dont  on  a  conscience,  et  d'une  foule  d'autres  f uc  aotta 
iguorons. 

Évidemment  c'est  ici  l'Ame  con^plète,  l'âme  avec  toutes  ^es 
puissances,  toutes  ses  énergies  connues  et  inconnues,  avec 
tontes  ses  vertus  enfin.  C'est  bies  autjre  jchoseque  \emoi^ce&i* 
è-dire,  que  l'âme  en  tant  qu'elle  est  pour  soi  et  dans  ta  me« 
sure  étroite  de  cette  connaissance  de  soi  même.  Cesl  bien 
autre  chose  surtout  que  ce  moi  abstrait,  j>ur  et  simplen  par 
opposition  au  non-moi  seulement,  etoependant  m^'pur.quoi- 
que  pure  conception,  moi  ou  conception,  sans  quoi  nous. ne 
saurions  absolument  rien  de  nous-mêmes^  sans  quoi  nous  ne 
serions  pas  pour  noua»  ii- nos  prqpresjeux;  sans  i|ooi.nQos  ne 
serions  pas  une  personne  ni  pour  inous-mêmes  ni  pour  autrui, 
sans  quoi  enfin  nous  ne  serions  qu'une  siii^ple  choset  alors 
encore  ^fàc  iions,poi)i:rioaa  être dou^  d'une  certaine  vie. 

. Tout  -cela  bien  démêlé  et  bien  compris, Jaifse  .^laei  voir 
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coDibien  il  est  facile  de  tomber  dans  le  malentenda»  Téqui- 
Toque,  l'obscurité.  Si  tous  ces  poiots  de  vue  divers  sont  par 
fois  essentiels  à  distinguer,  et  si  pourtant  on  les  confond  ;  si, 
par  le  mot  âme,  on  n'entend  que  Tâme  qui  se  conçoit,  secon- 
natt,  il  est  évideot  qu'on  refuse  à  l'âme  toute  ^ertu  dont  elle 
n'aurait  pas  la  conscience,  toute  opération  dont  elle  n'aurait 
pas  la  volonté,  tout  acte  dont  elle  n'aurait  pas  le  secret.  Et  alors, 
bien  évidemment,  l'âme  ne  peut  6tre  cause  seconde  de  la  vie  ; 
elle  est  même  étrangère  à  toutes  les  opérations  de  l'orga- 
nisme, ou  n'y  intervient  qu'indirectement,  médiatement,  sans 
le  savoir  ni  le  vouloir  le  plus  souvent;  en  un  mot,  elle  a  une 
influence,  mais  pas  d'action.  Il  faut  alors  de  toute  nécessité, 
entreelle  et  le  corps,  un  principe  intermédiaire,  qui  ait  action 
directe  sur  le  corps,  qui  le  connaisse  mieux  qu'elle,  qui  en 
comprenne  le  mécanisme,  les  besoins  et  les  ressources,  et  qui 
le  mette  au  service  de  l'âme,  comme  elle  fait  agir  l'âme  au  profit 
du  corps. 

Mais  remarquons  ici  deux  choses  :  la  première,  c'est  que 
Tâme  ainsi  réduite  au  mot,  pourrait  bien  n'être  pas  l'âme  tout 
entière.  Nous  ne  tarderons  pas  à  le  prouver  par  des  faits  nou- 
Teaux,  et  en  rappelant  ceux  que  nous  avons  déjà  constatés 
tant  dé  fois  comme  émanés  fatalement  de  l'âme  et  à  son  insu. 
La  seconde  remarque  à  consigner  ici,  c'est  que  le  principe 
Tital)  s'il  fait  tout  ce  qu'on  lui  attribue  avec  connaissance 
de  cause  et  volonté,  serait  mille  fois  plus  digne  du  nom  et  du 
rang  d'âme,  que  l'âme  elle-même,  puisque,  par  hypothèse,  il 
aurait  une  connaissance  et  une  puissance  bien  supérieure  à 
celle  de  l'âme.  Si,  au  contraire,  il  peut  faire,  sans  le  vouloir, 
sans  le  savoir,  sans  conscience  et  sans  mot,  tout  ce  qui  se  passe 
réellement  en  nous,  sans  que  nous  en  ayons  Tidée  ni  la  vo- 
lonté, ni  la  conscience,  on  ne  voit  plus  trop  pourquoi  Tâme, 
dans  la  profondeur  de  son  être^  cette  âme,  qui  est  au-dessous 
du  moi^  qui  en  est  la  racine  déjà  vivante  et  agissante,  quoique 
sans  lumière  propre  et  sans  conscience  ;  on  ne  voit  pas,  disons* 
nous,  pour  quelle  raison  cette  âme  ùe  pourrait  pas  aussi  rem- 
plir le  rôle  attribué  à  un  principe  vital  étranger.  L'âme  fait 
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déjà  trop  de  ces  sortes  d'opérations  poar  qu'elle  puisse  être 
jugée  ÎDcapable  d'eu  faire  davantage;  si  elle  ne  fait  pas  tout, 
elle  ne  fait  donc  pas  assez,  puisqu'elle  peut  réellement  tout 
faire.  Lui  donner  un  principe  vital  pour  auxiliaire,  c'est  donc 
multiplier  les  êtres  sans  nécessité,  c  est-à-dire,  contre  toute 
raison  ;  contre  la  vraisemblance  même. 

Revenons  donc  aux  phénomènes  qui  ne  s'expliquent  point, 
ou  s'expliquent  mal,  si  Ton  ne  distingue  pas  l'âme  d'avec  le 
mot,  c'est-à-dire  l'âme  sans  conscience,  d'avec  l'âme  cons- 
ciente; c'est-à-dire  encore  si  Ton  n'étend  pas  la  sphère  des 
opérations  de  l'âme^  au  delà,  bien  au  delà  de  celle  des  opéra- 
tions accomplies  avec  intelligence,  conscience  et  volonté. 

Qu'on  ne  s'y  trompe  point  du  reste  ;  on  abuserait  de  nos 
paroles,  si  l'on  nous  faisait  dire  en  réalité  ce  que  nous  ne 
disons  qu'en  apparence  et  pour  plus  de  brièveté  dans  le  lan- 
gage :  quand  nous  opposons  l'âme  et  le  moi^  il  ne  s'agit  pas 
du  tout  de  deux  principes  substantiels,  mais  bien  de  deux 
sphères  d'action  seulement  du  même  principe,  de  la  conscience 
des  unes  et  de  l'inconscience  des  autres:  de  la  v(»lonlé  dans 
les  unes,  de  la  non-volonté,  quelquefois  même  de  la  fatalité 
dans  les  autres.  Le  moi  n'accompagne  et  n'éclaire  qu'une 
partie  des  opérations  de  l'âme;  tout  le  reste  s'accomplit  par 
cette  force  vivante,  suivant  des  lois  qui  lui  sont  propres^  mais 
dont  elle  n'a  pas  l'intelligence.  Le  moi  n'est  donc  opposé  à 
l'âme,  que  comme  la  conscience  est  opposée  à  l'inconscience. 
Le  moi  n'est  donc  au  point  de  vue  ontologique,  que  Tâme 
elle-même  se  connaissant,  et  dans  la  mesure  de  cette  connais- 
sance ;  tout  ce  qu'est  Vâmc,  tout  ce  qu'elle  fait  sans  le  con- 
naître, sans  les  avoir  et  sans  le  vouloir,  nest  pas  du  moi^  mais 
de  l'âme  pure  et  simple ,  de  l'âme  en  tant  qu'essence  inscru- 
table  à  elle-même,  en  tant^  que  force  primitive  qui  ne  s'est 
point  faite,  qui  ne  s'appartient  pas. 

La  suite  a  un  prochain  cahier. 


^  GLmiQCË  ET  MÉ'MOIRÏIS. 

CLtNlQOE  ET  MÊMÇIRCS. 

LETTRE  SUR  LE  TRAITEIIIENT  DE  LA  PHfHISIE 

par    le    d^pIneemenC    de«    malAdeM. 

Par  M.  Ed.  CARRIÈRE- 

Monsieur  le  rédacteor  en  cbcf^ 

Je  viens  de  lire  le  numéro  du  1 5  décembre  de  la  Revue  tné^ 
dicale^  et  j  ai  cm  devoir  prendre  la  {>luiBe  pour  vous  adresser 
quelques  observations  utiles,  louchant  une  note  de  M.  le^oc«- 
^eur  Cbampouillon  sur  le  traitement  de  /«  phthigie  par  le 
dépiacemetu  desmatadiS4  J'aime  à  V0ir(permeilei-moi4e  le 
dire,  avant  d*eotrer  en  matière),  4|ue'0e  beau  sujet,  4a  elima^ 
toloigie  dans  ses  ap^cations  «u  Iraîtemeni  de  la  phthisie  et  d^S 
{>rineipdles  maladies  chroniques,  aiVipeéiui'ec^mme  une  mine 
fèocKide,  de  nombreUi  ol  iotblligents  trtvaiUeors.  Des  noM 
«ouveaujisc  sont  produits  il  y  a  peu  de  4Mips.  A  leur  tête,  ba 
peut  placer  celui  de  M.  GluimpouiUon  ^e«i  les  travaux  brilleél 
j^fla  sagacité  elle  sens  critique  si  j-en}ngc  par  la  série  de  let- 
tres publiées,  il  y  a  peu  de  mois,  dans  la  Ga^e  te  des  hôpitaux 
de  Pai  iu,  je  «ne  hâte  maintenant 4*entr6r  4aiis  la  question. 

La  géographie  des  lieux  qui  conviennent  4e  mieux  au  trai- 
tement de  la  iphibisie  et  à  ses  principales  formes  el  périodes 
e»t  trèsdiffieiloà  dresser  avec  «quelque  exactitude,  (es  climats 
lestas  «iMilogués  en  apparonoo,  sonlt  loiadese  ressembler  ed 
réaliié.  €e(fui  constitue  le  climat  est  un  agent  modificateur  si 
coQ^plexe  dana  ses  éléments, -si  varié  darns  ses  effets  physiolo- 
giques, quon  risque  de  forcer  les  analogies  quand  on  veut  les 
pousser  trop  loin.  Nous  aimonstousà  fairo  des  groupes;  c'est 
uue tendance  gj&uirale  qui  a  ses  avantages.  Fin  climatologie  il 
faut  lui  résister  un  peu;  car  ellea  des  ioconvéntents. C'est  une 
réflexÎQn  qui  ne  «'adresse  à  personne,  ou  plutôt  que  je  m'a- 
dresse à  moi-même  pour  me  garantir  d'un  danger  en  face  du- 
quel je  pourrais  me  trouver  un  jour.  Toutefois,  je  dois  avouer 
qu'elle   s'est  présentée  da  mon  esprit ,  cette  réflexion,  en 
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lisant  la  classificatioo  que  le  docteur  Ohampouillon  vient  de 
présenter  à  l'Académie. 

Permettez-moi  d'abord  de  vous  demander  pourquoi  Mantoue 
est  inscrite  au  nombre  des  stations  médicales  ?  Cest  certain 
nement  une  faute  de  typographie,  et  non  une  erreur  de  l'au-^ 
leur,  et  une  faute  de  typographie  qui  peut  avoir  de  fâcheuseb 
conséquences,  puisqu'elle  peut  décider  des  malades  à  aller 
habiter  des  Houx  qui  doiveot  leur  être  interdits.  Mamoue,  Ib 
virgilienne  Mantoue^  est  une  ville  inondée,  car  elle  est  à  peu 
prés  entourée  d'eau,  aux  environs  marécageux,  triste  pair 
I  aspect,  froide  par  le  climat,  malsaine  aux  habitants  et  funeste 
à  la  garnison  qui  l'habite.  Effacez  donc  bien  vite  ce  mot  là, 
pour  aller  au  devant  des  justes  réclamations  de  l'auteur.  Ce 
n'est  pas  Mantoue^  ville  fortifiée  de  la  Lombardie  qu'il  a  voulu 
dire,  mais  Menton  ou  Mentone  dans  le  pays  de  Monaco  eil 
sor  l«s  bords  delà  Méditerranée,  qu'il  a  voulu  signaler  aUE 
OMlades  en  le  recommandant  à  l'allenlion  des  médecins. 

Gênes  i^paratt  dans  le  groupe  des  stations  salutaires  aux 
pbtfaisiqufs  lymphatiques  et  scrofuleux.  Avec  Florence,  c'«st 
assurément,  une  des  plus  mauvaises  stations  de  l'Ualie,  leli 
vents  s'y  succèdent  trop  facilement  ;  les  pluies  y  sonl  trop  ttë* 
qoentes  ;  le  thermomètre  s'y  montre  trop  variable  pour  que 
les  phthisiques  de  toute  nature  ne  s'y  trouvent  pas  exposés  ft 
des  mécomptes  et  à  des  dangers.  Il  y  a  bien  l'époque  peadamt 
laquelle  souftient  les  ponenîali  qui  sont  les  zéiphyrs  de  la 
Ligurie,  époque  charman.'e,  dedouoeteu^pératureet  d'agréabia 
fraîcheur  ;  mais  ces  vents  réguliers  passent  vite  et  n'ont  aucune 
influence  sur  le  caractère  du  climat.  Oênes  ne  doit  donc  pas 
être  considérée  comme  un  climat  médical.  Du  roste,  des 
stations  dignes  d'être  recommandées«e  pressent  dans  le  vos* 
sinage  de  cette  belle  cité.  Il  n'y  a  qu'à  suivre  la  côte  ou  v-oTf 
l'est,  jusqu'en  Toscane,  ou  vers  l'ouest,  jusq^u'aux  bords  du 
Var,  pour  trouver  des  atmosphères  qui  méritent  4  des  litres 
différents  d'occuper  un  rang  élevé  dans  la  climatologie  mé* 
dicale. 
.    Les  environs  de  A^^jp/^ ^entrent  dans  le  groupe  des  slatioi^ 
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recommaDdées  aux  phthisies,  des  sujets  opprimés  par  la  tris- 
tesse. Les  environs  do  Naples  !  cette  désignation  manque 
d'exactitude,  ce  me  semble.  Sorrenle^  Casteltamare,  Portici^ 
sont  d'excellents  séjours  d*été  ;  Kair  y  est  frais  et  la  campagne 
couverte  d'ombre  ;  mais  vienne  l'hiver,  le  vent  du  nord  j 
domine  et  y  fait  sentir  la  vivacité  de  ses  impressions.  Comme 
séjour  hivernal,  il  n'y  a  que  Pouzzoles  sur  la  rive  opposée 
du  golfe,  qui  soit  réellement,  une  bonne,  une  favorable  station 
médicale.  J'avais  signalé  après  M.  deRenzi.  dans  mon  livre  sur 
le  climat  de  l  Italie,  il  y  a  déjà  neuf  ans,  l'excellence  de  celte 
ancienne  station  balnéaire  des  Romains  des  temps  impériaux  ; 
j'avais  même  rendu  plus  complète,  si  je  ne  me  trompe,  l'ana- 
lyse des  conditions  climatologiques  de  cette  partie  de  la  cam- 
pagne deMaples.  Je  comptais  sur  l'avenir,  et  après  avoir  vu 
Pouzzoles  presque  dépeuplée,  je  la  dotais  en  imagination, 
d'une  ch'entèle  de  malades  qui  viendraient  y  prendre  leurs 
quartiers  d'hiver.  Mes  prévisions  sesont  justiGées  ;  j*ai  appris 
récemment  d'un  médecin  dont  je  m*honore  d'être  devenu 
Fami,  le  docteur  Redondo  y  Dias^  médecin  de  S.  ^,.  R.  l'infant 
don  Sébastien  d'Espagne,  qui  demeure  à  Naples  depuis  tantôt 
quinze  ans  ;  j'ai  appris,  dis-jc,  que  Pouzzoles  reçoit  chaque 
année  des  phthisiques,  et  des  phthisiques  dont  l'état  s'y  amé- 
liore le  plus  souvent.  «  L'hiver  dernier,  me  disait  ce  médecin, 
il  y  en  avait  48  ;  il  y  en  avait  7  pour  mon  compte.  »  Pouz- 
zoles  conviendrait  peu  à  la  forme  nerveuse,  les  champs 
phligriens  ont  une  atmosphère  excitante  avec  laquelle  il  faut 
compter.  Je  ne  crois  pas  qu'on  puisse  en  recommander  le 
séjour  à  la  phthisie  avec  complication  mélancolique  ;  la  tris- 
tesse et  la  solitude  régnent  maintenant  où  s'étalaient  le  luxe 
et  les  magnificences  de  Rome  impériale,  la  phthisie  catar- 
rhale  des  lymphatiques  trouverait,  je  crois,  dans  ce  climat, 
uneinfluence  thérapeutique  aussi  active  que  salutaire. 

Florence  a  aussi  sa  place  dans  le  même  groupe.  Florence 
et  phthisie  soniy  à  mon  avis,  deux  ^mots  réfraclaires  à  toute 
conciliation.  Il  faudrait  une  grande  révolution  dans  le  ciel 
florentin  pour  changer  cet  état  de  choses.  Il  ne  s'agit  pas  seu- 


TRAITEMENT  DE  LA  PHTH18IE.  29 

lemeol  pour  moi  de  la  phthisie  déclarée,  ou  de  celle  qui  com- 
meoce  à  poindre  par  ses  sjrmpldmes  précurseurs,  mais  de  la 
simple  susceplibililé  bronchique  ou  pulmonaire,  de  la  seule 
disposition.  Craignez  Florence^  dirais  je  à  tous  les  pbthisiques» 
et  craignez  cette  sjrène  enchanteresse,  en  été  comme  en 
hiver;  je  le  dirais  surtout  pour  ceux  qui  hivernent  à  Pise^  a6n 
de  les  défendre  contre  la  tentation  d'aller  visiter  une  ville  qui 
peut  détruire  en  un  jour,  l'amélioration  conquise  en  un  mois. 
Florence  a  sans  doute  ses  avantages;  je  n^les  supprime  pas. 
Mais  pour  les  comprendre  et  surtout  pour  en  jouir,  il  ne  faut 
pas  être  malade,  il  faut  môme  avoir  les  chances  de  rester  bien 
portant.  Ne  soyez  que  mélancolique,  Florence  vous  sera  d*un 
grand  secours  ;  il  vous  arrivera  même  d*étre  si  reconnaissant 
pour  le  médecin  que  vous  ne  voudrez  plus  le  quitter,  quand 
la  cure  sera  terminée. 

Venise  tient  la  tête  dans  la  catégorie  des  stations  pour  les 
phthisies  sous  forme  oppressive.  Oserais-je  rappeler  à  ce  sujet 
un  travail  que  j'ai  publié  en  1856,  dans  le  journal  Y  Union  mé- 
dicale  et  intitulé  :  les  Hivers  de  Venise!  Ma  conclusion  est 
que  le  climat  vénitien  agit  comme  tempérant,  comme /^/n^^- 
îhésique.  On  sait  à  Venise  que  les  névropathies  éprouvent  un 
bien-être  sensible^  quand  il  régne  sur  la  ville  un  petit  scirocco 
dont  les  femmes  impressionables  aimedt  surtout  les  effets. 
Cet  état  de  l'atmosphère  ne  me  semble  pas  convenir  aux  con- 
ditions ordinaires  de  la  mélancolie  ;  je  dirai  de  même  pour  les 
données  générales  du  climat  de  cette  singulière  cité.  Le  spec- 
tacle qu'elle  présente  aux  yeux  ravis  des  voyageurs,  est  beau 
sans  doute,  beau  de  oouveauté,  prestigieux  de  dessin  et  de 
couleur.  Mais  tout  cela  se  montre  au  milieu  du  plus  grand 
calme.  Quelques  cris  dans  la  rue,  du  mouvement  sur  la  place 
Saint-Marc  et  le  quai  des  Esclavons  ;  partout  ailleurs  la  gon- 
dole qui  glisse  légère  et  muette,  à  travers  les  canaux  dont  les 
prolongements  pénètrent  dans  tous  les  quartiers.  Venise  n'est 
pas  la  ville  des  mélancoliques  et  surtout  des  phthisies  à  Forme 
oppressive  ;  c'est  la  ville  des  rêveurs,  ce  qui  est  bien  différent, 
des  rêveurs  qui  marchent  et  naviguent  à  Taventure  à  la  recher- 
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elle  d*iiiie  impressioni  d*iiD  souveoir  liistoriqoe  oq  d*ua  roo- 
Bument.  Je  sois  ufi  amant  de.Veoise,  qai  oe  cesse  d'étudier 
cette  vitle,  moins  en  poèt«  cpi'en  médecin,  c  est-â-dîreen  réglant 
mes  sympathies  sttr  ma  raison,  et,  crojez-le  bien,  elle  est  trop 
mélancolique  elle-même,  eette  reine  des  lagunes,  pour  qu'elfe 
puisse  consoler  ceux  qui  viennent  à  elle,  atec  Tépinede  la 
douleur.  Je  conseillerais  Yenise  aux  sujets  nerVeux,  comme 
le  veut  aussi  M.  le  docteur  Champouillon,  et  aux  phtbisiques 
aux  toux  brève,  -Aréquente,  aride,  muqueuse,  pulmonaire, 
ik*rttabte,  comme  le  dit  encore  le  médecin  ;  il  ne  faut  pas  lui 
demander  davantage.  Je  voudrais  réclamer  contre  Abadîre  à 
qui  M.  le  dbcteur  Champouillon  me  paraît  accorder  une  trop 
grande  valeur.  Cette  réputation  un  peu  exagérée  s'en  va  pièce 
à  pièce.  C'est  au  point  que  je  m'étonne  qu*uu  homme  aussi 
autorisé  que  M.  le  docteur  Boudin  ait  accordé  d'ans  son  Traité 
de  géographie  médicale,  à  cette  île  de  l'Océan,  une  préfé- 
rence absolue  sur  la  ptupart  des  stations  médicales  connues.  Il 
faut  se  méfler  en  général,  des  climats  insulaires.  Il  faut  qu'une 
tte  soit  bien  grande,  qu'elle  ait  quelque  chose  do  continental, 
pour  avoir  quelque  (rxité,  dans  les  conditions  de  son  climats 
Les  Iles  sont  bien  nombreuses  dans  la  Méditerranée  :  ce  n'est 
pas  elles  qu'on  choisit  pour  l'hibernatioù,  mais  les  côtes  qui 
présentent  les  avantages  des  pays  insulaires  joints  à  ceux  des 
pays  continentaux. 

J'aurais  peut-être  d'autres  remarques  à  vous  adresser;  mais 
pour  l'es  faire  avec  utilité,  il  me  faudrait  des  documents  que  je 
n'ai  passons  la  main,  et  je  ne  veux  pas  me  confier  seu  ement 
à  ma  mémoire.  Tontefois,  je  ne  voudrais  pas  finir  sans  ajouter 
quelques  mots   sur  la  question   du  déplacement  des  phthisi- 


II  lïe  font  pas  trop  se  fier  aux  premiers  effets  du  déplacement 
chez  les  malades  de  cette  dàsse,  pour  en  tirer  des  conséquen- 
ces favorables  à  tel' oui  tel  clIVnat.  Eh  lui-même  et  abstraction 
faite  du  lieu  que  va  habiter  le  maladte,  le  déplacement  estfré- 
qweniment  avantageux.  Le  phlhisique  se  trouve,  en  effet, pres- 
que toujours  mieux, quand  la  scène  change  autour  de  lui  même 
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IflA^  qu'U  chai\gi9  de  plA^..  Ditf[i\me^  son.  «lédecia  pour  kii  en 

p|ac6i(  1q9  mpttbl^St  o4  QhaAg«Zf-|0».poui!  dt^m^Mblo^nouveaus^ 
l'd^prU  d;u  inaU4Q  ft'eq  (^iiii:a,.H  la  jpqrn^SQffl  probable* 
mePl^  rçeilieur^.  Que  sera-tril  si  on  le  fatl  voyager,  ce  malade^ 
si  on  le  coaduil  dap^  d^  li^ii,i  qMÎ  ont,  ilA  le  rêMeide  sa  jeiftr 
iK^^ge  et  ont  toujours  sQvri  à  son  iipagîna|^>a?  Qn'arriv.t'rart'il, 
qfKMMl  aprè^  nu  lopg  v,pyage^  il  sq  troiiyei;a  on  posfiesgj^n  dd 
la  réalité!  Une  réa(?(îpj|  f^no^able  se:  s^m  prodqist«^  une  soiHe 
d^  bien  être  s^étpblir,^,  et  on  ppurr^  croire  que^  df^cidénp^nt 
fc^efitap  cliqoajtquofvdoit  qn  cban^ement  m^^i  |)rompt^(BeAt 
rf^marquable.  Ç^l  \m^  «rrenr  qui  eipMifne  la  eouletir  à  pep 
BP;è^  qniforme  dqs.  uHitppgyis^phies,  iqdigànes  :  chaque  médeoiq 
c^nte  le»  inerv.eiljeS|  4e.  SQn  diflaai,  en,  s,*a|)(|uj'apt  suif  de 
ppmbrepK  exeiiiplef^  U  neJjRut  pas  «e  lai^er  tromper  par  ces 
i^éliar%tioQsdVniv,é4^,  et  p^gUg^He  r^ttarchQi^reffei  à  sa  H^ 
ri^bh  cau^.  ;;  il  nç  faut,  pas  8.(]^rtou(  se  pcQctseii,  mais  attendre 
l'eCCei  vrai,  dq  çliiçaf  qui,  sq  proqoqqe  loqJQurs  au  boutd*iiQ 
<;^jlaip  teipps..  De  t,ellcs  dii&çqlté&  créent  (tes  obscurités,  des 
incertitudes  et  font  delà  question  des  déplacements  des  pblj^-i 
siqucs,  un  de  ces  problèmes  dont  la  solution  demande  du 
tçmps,  de  la  pénétration,  un  grand  esprit  critique  et  Tobs^r* 
nation  sur  place  des  ma|^^es«  Mais  M,,  le  doctpur  Cbampouillop 
f^t  au  piveau  de  c^tto  lâcl^  et  je  me  félicite  pour  ma  p^|^ 
4,'aVoir,  appris  q^  il  r^i(î\it  cji>ipp>fipcée. 

Yçuille^  recevoir,  MousÎQur  le  riédaçteppmcbef»  rafisurancq 
4^  iQop  estime  cpn/rateirnellç, 

;   Codeur  Bd-  C^whièr*. 
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TRAITEMENT    ÎIOUVEAU  DES  I1EM0RIIHAGIE3  DANS  L'APPAREIL  RESPIRATOIRE, 

Alo):en  simple  de  prénemr  Chimatnrhagie  comètutive  à  in 
f(é$e€iiçn  cfoa  amygdaJeê.  Voiei^ii  fait  qui  pourrait  nous  servir 
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d'iotroduclioD  natarelle  pour  la  méthode  nouvelle  que  nous 
proposons  à  la  pratique  concernant  les  béroorrhagies  passives 
ou  actives  qui  affectent  les  organes  de  la  respiration.  Jusqu'ici 
il  est  certain  que  la  médecine  est  restée  comme  désarmée  de- 
vant ces  casd'hémorrbagies  bronchiques  ou  pulmonaires^et  cela 
faute  de  moyen  pour  porter  un  hémostatique  sur  la  lésion  elle- 
même.  Il  ne  faudrait  rien  de  moins  en  effet  que  de  pouvoir  diri- 
ger une  dissolution  légère  de  perchlorure  de  fer  dans  les  bron- 
ches pour  arrêter  immédiatement  une  hémoptysie. 

Ué  bien  le  procédé,  de  notre  rédacteur  en  chef,  M.le  Dr  Sa- 
les*Giron8,  qui  comme  on  le  sait,  pulvérise  de  l'eau  à  froid  et 
la  rend  respirable,  vient  résoudre  le  problème.  Que  l'eau  em- 
ployée soit  une  dissolution  de  perchlorure  de  fer  ou  de  tout 
autre  agent  styptique  et  le  malade  respirant^  ce  liquide  se  trou- 
vera dans  les  mêmes  conditions  que  celui  dont  il  s'agit  dans 
l'observation  suivante.  M.  Sales  Girons  publiera  incessamment 
un  ouvrage  sur  cette  importante  question  thérapeutique; 
mais  en  attendant  cette  publication,  relatons  un  fait  intéres- 
sant auquel  le  rédacteur  de  X  Abeille  a  joint  ses  judicieuses 
réflexions. 

Un  jeune  garçon  a  été  amené  dernièrement  à  la  consulta- 
tion de  l'hôpital  des  Cliniques,  pour  un  engorgement  chroni- 
que des  amygdales.  M.  Nélaton  ayant  jugé  utile  de  pratiquer 
la  résection  de  ces  glandes,  l'opération  fut  faite  séance  tenante; 
il  n'y  eut  immédiatement  qu'une  très  légère  perte  de  sang; 
mais  pendant  le  cours  de  la  seconde  nuit  qui  suivit  l'opération, 
c'est-à-dire  plus  de  quarante  heures  après,  il  se  manifesta  une 
hémorrhagie  assez  abondante.  Le  lendemain  matin,  l'enfant  se 
présenta  de  nouveau  à  la  consultation  :  l'hémorrhagie  était 
arrêtée  ;  on  voyait  un  petit  caillot  adhérent  à  l'une  dt^s  amyg- 
dales. L'hémorrhagie  était  encore  imminente  au^  moindre 
effort  qui  eût  détaché  ce  caillot.  M.  Nélaton  se  borna,  pour 
toute  prescription,  à  recommander  au  petit  malade  de  cesser 
de  se  livrer  à  des  mouvements  alternatifs  d'expuition  et  de  dé- 
glutition auxquels  se  livrent  instinctivement  les  sujets  qui  ont 
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rabi  cette  opératioD^  et  qai  est  Tune  des  causes  les  plus  ordi- 
naires de  ces  hèmorrbagies  coasècutives.  Ces  mou? emeats, 
eo  provoqaaot  la  séparation  da  caillot  obturateur,  n'eussent 
pas  manqué  de  ramener  rhémorrbagie.  C'était  très  probable- 
ment ce  qui  avait  déjà  eu  lieu  le  surlendemain  de  l'opération. 

L'enfant  a  strictement  suivi  ce  conseil,  et  Thémorrhagie  ne 
•'est  pas  reproduite.  ' 

Ces  hémorrhagiesjconsécutives  sont  ^'ailleurs  assez  rares,  il 
laot  le  reconnaître,  surtout  après  un  laps  de  temps  aussi. long 
que  celui  qui  s'est  écoulé  entre  l'opération  ei  le  momentoù  elle 
a  eu  lieu  chez  ce  jeune  sujet.  M.  Nélatonn'en  a  pu  retrouver  que 
trois  exemples  dans  ses  souvenirs,  l'un  qui  fut  observé  par 
M.  P.  Guersant  un  second  par  M.  Saint- Yves  (de  ^ielun),  et 
le  troisième  par  A.  Bérard.  Dans  celui  de  M.  Saint-Yves,  l'hé- 
morrbagieeut  lieu  le  quatrième  jour  après  Topération,  et  elle 
fut  si  abondante  et  si  difficile  à  réprimer  qu'elle  inspira  des 
craintes  sérieuses.  On  ne  put  l'arrêter  que  par  le  cautère  actuel. 
'^  Nous  nous  rappelons  en  ce  moment  un  4^  cas  du  même 
genre  ;  mais  les  détails  n'en  sont  pas  assez  présents  à  notre 
esprit  pour  pouvoir  dire  combien  de  temps  après  l'opération 
eut  lieurhémorrhagié  ;  mais  ce  qui  est  bien  resté  dans  le  sou- 
venir, c'est  qu'après  avoir  em(iloyè  en  vain  une  foule  de 
moyens,  d^agents  styptiques,  le  cautère  actuel  même  ayant 
échoué,  on  ne  parvint  à  mettre  un  terme  à  cette  hémorrhagie, 
qui  menaçait  de  devenir  mortelle,  qu'en  exerçant  une  compres- 
sion directe  sur  l'amygdale  au  nkoyen  d'une  sorte  de  pincette 
semblable  à  celles  dont  on  se  sert  pour  prendre  du  sucre. 
Une  branche  avait  été  appliquée  sur  l'amygdale,  tandis  que 
l'iiutre  prenait  àon  point  d'appui  sur  la  face  externe  de  la  mft- 
choire»  les  deux  branches  étant  maintenues  fortement  serrées 
Tune  contre  l'autre  par  lin  lien. 

.  Nous  pensons  avec  M.  Nélaton  que  le  perchlorure  de  fer 
poturrait'étre  très  utilement  mis  en  usage  en  pareil  cas,  aidé 
surtoirt  d'un  moyen  de  compression  analogue  à  celui  que  nous 
venons  de  décrire.  11  faudrait,  bien  entendu,  que  le  tampon 
destiné  à  (tre  appliqué  sur  l'amygdale  jie  £At  que  légèrement 
iSbS.Janv.TA.  3 
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imbibé  de  pcpcUsrvpey  de  miinère^ue  la  pramo  n'en  pAt 
.  point  expvinierquttlqiegoslée*  Cesile  nojwn  ampiel  M*  Né* 
iaUNi  seiproposail  do  usoMrir  cb»f  o^jnme  tniiadQ  si  «i  rc- 
eotBÉUMidatîéa  a'eAl  pémi  élè  «ufisaiito  ;  miis  ce  wmjmn  de 
fé9iarw9  n'a  pas  éàéméomum. 

Le  moyen  proposé  par  M*  SaleiHGarnM  de  fiillre  nespirer 
une  dissolution  aqueuse  de  perchlorure  defer  snbmndt a  non- 
senkmenl  à  ces  ait  driiémerfèagie  dont  on  peut  atldnd^  le 
aiéige^  maîiiàceaftaatfiipiiani  liempius  paafendémenl  diwts 
Je  brjnx,  b  trackée*«0Éére  ou len  brescbes. 

t)Ë  LA  PRESSE  MÊDICAM  DBS  I^PARTKmNtS. 

Sur  une  épidémie  (V'anglne^  dtpfithérùtques  ;  cas  curieux  âe 
transmùsrion  et  étimportatiûn  de  la  maladie. 

M.  le  docteur  Bonnet,  interne  de  i'Hdtel-Dieu  de  Poitier^ 
transmet  à  X Union  médicale  le  fruit  de  ses  observations  sur 
i^  cas  de  transmission  et  d'importation  qu'il  a  constatés  dans 
une  épidémie  d'angines  diphlhéritiques.  La  Revue  ne  manque 
.  jamais  de  recueillir  les  faits  de  cette  nature  ;  on  les  appelle 
encore  rares  et  curieux,  parce  que  l'observation  pratique  n'a 
pas  été  mise  en  éveil  par  les  systèmes  plus  ou  moins  anatomi- 
quesqui  viennent  de  peser  sur  notre  science*  Désormais,  qu'on 
jr  fasse  attention.et  ce  qui  était  d'exception  va  devenir  de  rèjçle. 
Le  vitaiisme  véritable  enseigne  que  rien  n'est  naturel  comme 
les  faits  de  contagion  dans  certaines  maladies.  C'est  donc  à 
titre  d'avertissement  aux  praticiens  que  nous  publions  cette 
note  de  M.  Bonnet  ;  qu'ils  soient  attentifs  et  ils  verront  ces 
choses  se  reproduire  le  plus  souvent.  Laissons  parler  Tauteur. 

A  la  Un  'de  novembre  ^raier,  un  petit  village  et  la  com- 
mune de  Maniaii,  é^natre  lieoes  de  t»  vflle,  et  loin  de^lont 
secoura  médfcal^^Hiiit  fr«ppê#0ne  êpidëmred'aiigiiiea  dfipllhé- 
rStiqnes* 
"     \L  le  docteur  «arMard,  médecin  des-é^pMémies  de  femm- 
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dissement  de  Poiliers»  empAché  p^ar  9%^  occupalioog  dly  «lier 
porter  secours»  nous  cbar|pea  dedonjiQr  LsSiPireiiiiers  s«i»s  ans 
habitants  désolés. 

Quoique  jjB  ne  sois  ^'aa  étodiaul  a^  miMacàw»  )ntal*oe 
dans  an  yaste  bA|atal«  les  tàhfi  que  f  aiii  vous  commmîqufir 
ine  paraissent  dignes  d'aâtention,  et  jjs  ^onsrprie  dates  pnblier, 
si  l'autorité  d'un  étudiant  de  troisième  année  vous  fmratt  saH^ 
santé. 

Le  village  où^ai  été,  appelé i  porter  mes soiosv  site&aur  on 
lieu  élevé,  d'a^parenoe  aalubre^  et^donshiani  un  vallon  e& 
coule  sans  obstade  un  petit  rnisseau»  me  panât  placé  danstun 
lien  oA  rarement  les  épidémies  devraient  faire  des  ravages^  G#f- 
pendanl,  dans  ce  village^  composé  de  einq«  habitations^  tes 
rees  sont  boueuses,  le  devant  des  maisons  couvert  de  feuilles 
elde.paiUas{»oarries%.roteneAitrésfacilsmeilt  1- humidité;  les 
brint«tions:j.sontà  peinaédairéea.ptir  uneinoarnek  C'est  da« 
00  coin  que  IwgjiBe  s'esA  développ^ée.  fit  chose  singulière,  ep 
foœ  de  ce  village,  dans  le  taHon  et  de  Taulre  côté  du  piellt 
rniseMt  dans  ua  tien  bai,,  huaude^  peu  aéré,  est  situé  qn 
autre  village  d!importânee  égaler  ok  personne  n'a  été  frappé 
de  l'épidémie.  Sur  cent  vingjtrMaioq  habitants  qui  composent  œ 
villafe,  quinze  ont  AtèniteUits  par  le^léau,  six  j  avaient  éi^ 
snecombé  lorsqiai^je  suis  arrivé.  ToiMesies  victimesiétaienA  îtê 
enfants^  depuisJe. premier  âfs jnsqnèqaatiirze ens< à T estcep- 
tion  d*une  mère.de^famMUt  s¥rlaq«elleje  vais  appeler  spédir 
lement  VÀ^tre  atleAliM-  Us  n'avaient  reçu  qne  quelques ^ouh 
seilsd'on  ou  deux  médecins  élcôgnés^ 

L'angine  couenneuse  qu  j'ai  observée  n  a  rien  oCférlde  pae- 
licnlier  quant  à  ses  sjmptônes«  si^ce  nest^que  les  habitants, 
malade»  00  non*  sètaieiM  par  prècaïUffon,  placé  iiA  ?é$MI^ 
toire  an  bras,,  et  q^  tous  les  vési(;at wes  %ee  j'ai  eitsminés 
Mmui  Gouverla  de  la  fousse  mernlvrane  cairacitèfîstâque.  Mon 
pijfimîer  soin  Cut.de  les  ^érir  le  plus  prem^temeni  possibla 
j!ai  cautérisé  Mi;gemepUeti  pInsienfS' reprises*  a vacienîiraAf 
d'ai;geat.endissolutioiv lequel  chaque  fois  enlenait  delargesfaua^ 
s^mev^hranes^d^idOBUé  de9(dé<iactio«i  de  quioqnm,  cUi  «ie 
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vieax,  prescrit  des  gargarismes  et  des  iosufflatioDS  avec  Talao, 
conseillé  les  toniques  et  les  astringents  ;  en  un  mot,  j'ai  em- 
pfoyé  la  médication  conseillée  en  pareille  circonstance.  J'ai  eu 
le  bonheur  d'arrêter  le  Oéau  ;  car,  trois  jours  après,  quand  je 
me  suis  retiré,  il  n'y  avait  plus  que  quatre  malades. 
•  Il  était  de  croyance  générale  en  médecine  que  cette  maladie 
est  une  affection  purement  locale,  et  que  Ton  peut  impuuô- 
ment  soigner  les  malades,  les  cautériser,  etc.,  sans  danger  de 
la  gagner  par  fe  contact.  Déjà  deux  ou  trois  faits,  de  médecins 
qui  se  sont  inoculé  la  maladie  en  soignant  leurs  malades,  et  en 
sont  morts,  doivent  au  moins  faire  naître  des  doutes  sur  la 
iHiture  contagieuse  du  mal.  L'exemple  suivant  que  j'ai  observé 
ne  permettra  plus  de  doute  à  cet  égard,  dans  Tesprit  de  qui 
que  ce  soit. 

Une  mène  de  fiamiile,  d'une  quarantaine  d'années,  dans  la 
force  de  l'tge  et  d'une  bonne  constitution,  s'était  fait  une 
plaie  au  doigt  indicateur  gauche,  peu  de  jours  anparavant  ;  la 
blessure  était  en  complète  voie  de  guérison.  Sa  fille,  âgée  de 
quatorze  ans,  fut  atteinte  du'  mat^  et  la  mère  voulant  cautériser 
les  fausses  membranes  daA^  la  gorge  de  S6n  enfant,  fut  mordue 
précisément  sur  la  plaie  du  doigt;  Le  lendemain,  cette  plaie 
devint  douloureuse,  prit  u A  aspect  blafard,  une  fausse  mem- 
brane s'y  développa  ;  le  surlendemain,  le  bras  était  tuméfié» 
gonflé,  livide  «violacé  ;  le  vésicatoire  qu'elle  portait  au  bras  par 
précaution  se  gangrena.  Là  tuméfaction  énorme  du  bras  gagna 
la  poitrine,  et  sans  avoir  réclamé  le  secours  de  personnes 
éclairées,  elle  succomba  le  sixième  jour,  le  iendemafn  de  la 
mort  de  sa  fille. 

Ce  fait  démontre,  sans  réplique,  la  contagion  des  angines 
diphthéritiques.  Il  y  a  lieu  dé  croire  que  si  cette  mère  eût  cau- 
térisé immédiatement  -la  morsure  de  son  doigt,  guéri  le  vési- 
catoire,  demandé  an  médecin  éclairé,  elle  n'eût  pas  succombé. 
Le  développement  rapide  de  ce  cas,  et  la  mort  si  brusque» 
prouvent  la  violence  de  la  maladie  et  la  rapidité  avec  laquelle 
il  faut  la  combattre,  quand  des  plaies  aux  mains  ont  été  faites 
par  les  dents  des  malades,  ou  que  la  figure  ou  les  lèvres,  les 
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paupières,  les  narines  du  médecin  on  des  assistants  ont  été 
souillées  par  leur  salive. 

Non  seulement  j'ai  pu  constater  q^ie  l'angine  diphtbéritique, 
dans  cette  petite  épidémie.a  été  coniagieuse  directement,  roais' 
encore  qu'elle  l'a  été  indirectement.  Voici  comment  : 

Une  jeune  fille  de  seize  ans,  domestique  dans  une  des  m^i* 
sons  du  village,  a  été  prise  elle-même  de  cette  maladie.  Se 
voyant  atteinte,  elle  se  rendit  aussitôt  chez  ses  parents,  dans, 
un  village  situé  à  six  kilomètr.  de  celui-ci, et  qui  n'avait  pas  été 
visité  par  l'angine  couenneuse#  Peu  de  jours  après,  cette  der- 
nière localité  fut  envahie  par  l'épidémie  ;  la  jeune  fille  qui 
Vj  avait  transportée  y  succomba^  donna  le  mal  à  sa  sœur,  qui 
mourut.  Le  père,  effrayé,  se  rendit  dans  un  village  distant 
d'une  lieue,  pour  fuir  le  fléau,  mais  il  mourut  au  bout  de  neuf' 
jours,  laissant  l'angine  ravager  le  village  où  il  était  venu  cher- 
cher un  refuge. 

Ces  deux  faits,  Monsieur  le  rédacteur,  m'ont  paru  dignes 
d'être  rapportés,  et  si  vous  leur  accordez  la  même  importance 
que  moi,  je  vous  prie  de  leur  prêter  la  publicité  de  votre  esti- 
mable journal. 

L'histoire  de  l'épidémie  de  ces  villages  prouve  que,  avec 
des  secours  prompts  et  intelligents;  on  peut  facilement  arrêter 
les  progrès  d'une  maladie  bien  connue,  mais  dont  la  nature 
ne  nous  a  été  révélée  que  daqs  ces  derniers  temps  par  quelques 
faits  malheureux  qui  viennent  confirmer  mes  deux  observa  • 
tions. 

Hydrorotfle  asiatique  ;  nouvelle  substance  médicamenteuse 
recommandée  dans  le  traitement  des  affections  choniques 
de  la  peau. 

MM,  Dalpiaz  et  Fournier  viennent  de  publier  une  notice 
ter  rbjdrocotyle  asiatique  et  ses  préparations  les  mieux  cm-; 
plojéesen  thérapeutique  ;  le  nom  et  rautbritè  de  MM.  Dever- 
gie,  Casenave  et  Gibert  que  nous  trouvons  cités  dans  cette 
notice,  nous  engagent  à  en  extraire  ce  qui  intéresse  le  plus 
imméiKatement  le  ûdédecin.  L'hydrocotjle  est  employé  utile- 
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ment  dans'  la  das^  nonrtircose  des  maladies  de  la  peau,  elle  a 
fait  ses  preuves,  dit-on,  eo  Angleterre  et  en  France. 

Quéltos  iout  les  préparations  A'Hydrovotyle  qui  doivent 
lire  *p0éforéeB  povr  Vvm^  médical?  Il  résulte  des  observa- 
tions de  M»  Lèpme  qtte  les  prérvfstons  de  M.  Devergie  sont 
vraies,  à  savoir  que  «en  sont  les  fH^éparations  hydro-alcoolh» 
q«es  qui  lUveut  être  préfixées,  fin  effet,  la  plante  se  conserve 
omI  ;  elle  est  très4iygmié(rique,  comme  les  plantes  en  géné- 
ral. La  poudre,  bien  qae  préparée  avec  soin,  suMt  la  kn  com- 
mane  aui  poudres  v^élales,  qui  toutes,  sons  Tinrfluence  de 
Vmt  et  <ie  4a  lumière,  perdeit  de  leur»  propriétés. 

Toutes  cas  oonetdéraffOtts  nous  foui  coockrreà  ta  supériorité 
dp  l'élirait  bydroi>«lcooliqiie  préparé  dans  le  vide,  à  une  basse 
t^n^pératore.  Nous  le  oroyona  préférable  à  la  t<^ tore. 

L'extrait  préparé  d'après  (es  méthodes  oniiiMires  est  encore 
plus  incertain.  En  effet,  il  ne  contient  plus  ou  prosque  pfo»  de 
vallarine,  prinoipe  considéré  par  M.  tépine  comme' repré^en* 
tant  «ne  partie  de  Ta^tivitè  eu  médicament. 

Du  reste,  les  expérvenees  «nt  prouvé  que  la  ]^anle  avariée 
(et  elle  s'altère  avec  une  très  grande  facilité)  ne  contient  plus 
devt^liarine,  puisque  son  extrait  hydro  alcoolique  évaporé  dans 
le  viide  avec  le  phis  grand  soin  n'en  contient  pas.  Il  importe 
donc  de  n 'employer  pour  ta  préparation  de  cet  extrait  que 
rby4roeotyle  qui  n'a  éprouvé  aucune  altération,  et  nous  n'faé- 
siNM»  pas  ^Indiquer  t'extrait  préparé  dans  ces  conditions, 
avec  l'alcool  à  56°  dans  le  vide,  et  à  une  température  qui 
n'excède  pas  45®,  comme  réunissant  le  mieux  toutes  les  pro- 
priétés de  la  plante. 

C'est  avec  cet  exirailque  les  auteur»  préparent  :  l^fm  sirop 
officinal  contenant  5  centigrammes  d'extrait  par  euillerée  à 
bpuçbe  de  sirop,  remplaçai  la  tisane  avec  avantage  ;  2®  4es 
gr^uMi^a  (piJulcss  jeurobées  4e  su^oe)  «onteoaot  chaeimn  Sticea»* 
tigram^ea  de  ce  ai^éme  eiLtraU-  Pans  quelq^evs  eas,  onaaiisai 
eqiployé  une  pQmnia4Q  préparée  av^  le  spc  dis  la  plante  firatr 
cbe. 

Ces  préparations,  sont  li^  aoules  qui  jwqu'iqi  oui  mtn4t^ 
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iMMûtanK  «périmejiMioQa;  eHeet  pamU^aiH  suffire  à  iom  \m^ 
hmms^  «I  «Udft  Wrc^ol  «la  «noyau  4'04iiitni9lniUQO  facît^  9t 
àfftéMt. 

Om  oomneiM»  |Mir  «œ  coiUerte  ée  ^h'cip  on  «ne  gfiWHih 
matio  et  soir  en  augoidoit»!  la  4ose  4*iNie  oaîUerée  qu  d'iiM 
giMiQol»ftoos  kfl  d€qi  jooni,  JMsqiLà  6  à^fMir  jour  et  iDftnie 
au^lè)  maîa  il  se  but  dépasser  €6»  Jmo»  qn'avae  praideAca^ 
réstrvu. 
■■■ij  miiii  iiiiii  11.11 1  I  uiiiiinii.'iiii  umii  1 1 " lipgfmmgmCTgafgwr 
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sAascb  du  31  jDÉceii»i\^.  —  Rtésidenoe  de  M.  Iho.  Giiovr^i^ 

S>Mt*BH4Miffi. 

M.  le  docteor  Colloogues  fait  sar  l'applicatioa  dekdjfiHi^ 
moacopie  à  la  o^Mlaliatioo  4es  d^eès»  la  eommiuûcatiQn  sui- 
vante : 

L»  S  aoAl  I9â4,  je  nemarquai  que»  p«f  mi  les  person^ea 
m#rlea  daos  la  jouritée  a  THAtei^Weii  de  Toslouaci,  le  corps  de 
Marie  Jaboulard,  ^  ve«ak  de  aoccoml^er  à  ««e  atuque^  da 
ekoléffa  «n  vingt-quatre  heures,  était  fim  chaud  apaès  la  mof t 
que  peodani  la  vie.  C'iat  ai^si  que  le  liMnnoniètre  appliqué 
soua  raiaselle  indiquait  il>  avant  la  mort  et  57"  M»Q]»édia(e- 
ment  après*  Ce  fait  me  parut  eilraordînatre,  et  au  mpmeot  Oft 
fen  cherchai  TexplicalioB  dans  les  auteairs,  «n  ^v^  ti^us** 
puné  lecurps  de  Marie  Jaboulaad  au  lien  4u  dép6t  des  morts. 
Tnormenlé  par  Tnlée  que  cette  femme  pnuaait  dooner  encore 
qwlqnea  signes  éa  vb,  je  résolus  d'aller  nt'en  aasurer  :  i> 
était  OMEQheufea  do  soin  Son  cadairre  était  pbM;é  au  miUian 
deatpt  antvea^la  trouTant  encore  trèsd^npid,  je  le  pria  Qt 
r étendis  ^ur  une  éidile.f«ppliq«^  le  dynànoaeqpaiiur  la  fé^ 
gion  du  cœur,  et  à  peine  eus-je  prM  ■nnaÉtontion  d^  ^f^" 
^ms  iaatanta  que  j'enteMlis  un  boniidoi)nam»t  iTi^s  &vi  ^t 
uneeqp^  de  eri  inaccentué:  Je^  aaisi  i^Wi^9^9»>  ^ 
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croyant  pas  à  la  mort  de  Marie  Jaboulard.  Mais  c'était  une 
erreur,  elle  était  bien  morte;  car«  en  recommençant  mon 
examen,  je  compris  que  la  pression  de  la  poitrine  avait  po 
faire  sortir  un  peo  d'air  contenu  dans  tes  poumons  et  déter- 
miner un  son  à  travers  les  cordes  vocales. 

Ce  qui  me  parut  plus  digne  d'attention,  ce  fut  l'existence 
did  bourdonnement.  J'eus  aussitôt  la  pensée  d'ausculter  plu* 
sieurs  autres  cadavres  qui  étaient  tout  prés,  et  je  pus  constater 
que  le  bourdonnement,  bien  qu'affaibli,  n'était  pas  éteint  chez 
plusieurs  d'entre  eux. 

(.ette  première  expérience  fut  suivie  d*un  grand  nombre  à 
l'hôpital  de  Toulouse.  Elles  furent  continuées  plus  tard  à 
l'hôpital  Saint  Éloi  et  à  l'hôpital  de  la  Citadelle  de  (Vlontpellier 
de  concert  avec  M.  Fuster,  professeur  à  la  Faculté.  Elles  ont 
aussi  bien  réussi  à  l'hôpital  Cochin  devant  M.  Beau  et  à 
Lariboisière  avec  M.  le  docteur Pidoux.  Or  il  résulte  de  toutes 
ces  expériences  : 

•V  Qu'il  existe  immédiatement  après  la  mort  un  bruit  appelé 
bourdonnement  ;  V  Que  ce  bruit  a  une  durée  variable  de 
cinq,  six,  dix  et  quinze  heures.  3^  Qu'il  va  toujours  en  s'affai- 
Uissant  et  qu'il  s'éteint  des  extrémités  vers  la  région  précor- 
diale.  Les  observations  sur  tes  membres  amputés  ont  donné 
lieu  aux  mêmes  réflexions,  i^  Il  existe  immédiatement  après 
l'amputation  d'une  cuisse  sur  le  membre  coupé  un  bruit  de 
bourdonnement,  â®  Ce  bruit  a  une  durée  variable  de  dix  à 
quinze  minutes.  5^  Il  va  toujours  en  s'affaiblissant,  et  il  s'éteint 
des  extrémités  an  centre  du  membre  amputé. 
-  La  connaissance  de  ces  faits  peut-elle  éclairer  le  diagnostic 
de  la  mort  en  n'établissant  la  mort  réelle  que  toutes  les  fois 
qu'il  y  aura  absence  du  bourdonnement  sur  le  cadavre  ?  Le 
problème  ne  pouvait  être  résolu  qu'à  la  condition  que  dans 
les  cas  de  mort  apparente  il  y  eût  persistance  du  bourdonne^ 
ment.  Or  c'est  précisément  ce  que  l'observation  vient  prouver, 
comme  dans  le  fait  suivant  : 

Le  27  juin  1857,  je  donnais  des  soins  à  une  jeune  fille  de 
dix-sept  ans.  Mlle  S. . .  était  atteinte  d*une  métrorrhagie  passive, 
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coBBècotive  à  ao  purpura  hemorrhagiea.  Ce  joiir*là  l'hëmor*  ' 
rbagie  fut  si  abondante  qoe  je  fos  forcé  de  recourir  au  (am- 
ponnemenl  par  le  percblorure  de  fer.  Je  venais  de  le  (erminér, 
lorsque  je  vis  les  yeux  de  la  malade  se  convulser  en  haut, 
Técume  sortir  de  sa  bouche,  le  pouce  se  rapprocher  du  creux 
de  la  main  Aussitôt  je  la  secoue,  je  la  pioce,  et  elle  reste  in* 
sensible.  C'était  Timagede  la  mort.  Je  recommande  à  la  per- 
sonne qoi  était  à  cMé  de  moi  de  porter  un  flacon  d'ammo- 
niaque sous  te  nez,  et  en  même  temps  j'applique  moki  oreille 
sur  le  thorax  vis-à*vis  le  yentricule  gauche.  Plus  de  contrac* 
tion  ventriculaire  à  l'auscultation  ;  l'artère  radiale  ne  bat 
plus.  J'exerce  dé  fortes  pressions  sur  le  thorax,  et  je  prends 
une  brosse  pour  en  frictionner  fortement  tout  le  corps.  Mon 
oreille  encore  appliquée  sur  le  cœur  ne  me  permet  de  rien 
entendre.  Alors  je  posai  le  dynamoscope  sur  le  cartilage  delà 
troisième  fausse  côte,  et  j'entendis  un  bourdonnement  très- 
distinct,  dont  les  caractères  ne  ressemblaient  pas  du  tout  au 
bourdonnement  qu'on  pent  constater  aux  mêmes  régions  sur 
les  cadavres.  Aussitôt  j'ai  recours  à  l'insufflation  directe,  et 
ce  n'est  qu'après  quelques  minutes  d'efforts  que  Mlle  S... 
ouvrit  les  jeux,  respira,  et  qu'un  frémissement  se  (it  entendre 
à  la  région  précordiale.  Mlle  S...  était  sauvée.  Le  lendemain, 
MM.  le  docteur  Blanche  et  Gueneau  de  Mussy  vinrent  la  visi- 
ter, et  nous  obtînmes,  une  notable  amélioration  dans  son  état. 
Malheureusement»  le  12  juillet,  au  moment  où  nous  trouvions 
que  les  forces  de  la  malade  revenaient*  une  nouvelle  hémor- 
rhagie  se  déclara,  et  Mlle  S...  mourut  le  15  juillet. 

L'absence  de  bourdonnement  de  toute  la  surface  du  corps 
devient  donc  un  signe  certain  et  immédiat  de  la  mort  réelle. 
El  en  cela  le  dynamoscope  rend  un  véritable  service  à  la 
science;  car  si  on  examine,  dans  l'état  actuel  des  connais- 
sances médicales,  quel  degré  de  conflance  on  doit  acoorder 
aux  signes  immédiats  de  la  mort^  on  n'en  trouve  pas  un  seul 
qui  ne  soit  faillible.  C'est  ainsi  que  l'absence  des  battements 
du  cœur  à  l' auscultation  #  signe  donné  comme  certain  dans 
ces  derniers  temps,  n'a  pas  obtenu  les  suffrages  de  tous  les 
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mâdoeifit.  Parmi  ceni^«  ooria  mm»  JMrMront  à  •obM* 
MM.  Fus4er»  Sr«cbet  (da  L^oo),  Ridoi»,  Dap«iK  Josaty 
Girbal»  proGessêor  «^^oégé  à  la  FneaMdb  MoalpaUitr. 

On  peut  doQC  admettre  comme  CQ«8éi|«eDeedeee  mémoire 
n^  .point,  de  vue  de  la  ooo^lation  des  déoèt  : 

1*  Qu'en  ne  devra  procéder  à  l'inlimmatkNi  que  fwmd  oo 
aura  bien  constaté  4|u'il  n'existe  plus  de  bourckanement  sop' 
le  cadavre  ;  3^  Qae  le  c^namoacope  est  i»  insiraiMBl  india* 
pensable  à  la  oonalation  des  décès  ;  3^  Que  les  médaeins  aeol» 
conaiissant  le  meoiomeat  de  cet  inatrafiieBt«  doivent  el 
penveol  statuer  sur  la.  réalité  de  la  mort. 

Le  djoamuscope  pieiit  donc  confirmer  les  dispositions  de  la. 
l^i   francise  qui  permet  rinhamaAîen  Tiagt^^patre  heutas 
a^ès  le  décès  ;  mais  elle  iies.iQlmDe  toiifoiara  lorsqu'elle  donne 
anxoflSciersde  l'état  civil  le  pouvoir  de  vérifier  la  réaiité^ 
la  i»ort. 

ACADÉMIE  DE   MÉDECINE.  '' 

Caractères  micrMcopIqiM  des  tsdies  4e  stiif .  —  Otite  dins  la  ptrtlysie  un  vtrf  fseivt. 
Berooate  et  silicate  de  chaïu.  —  Ailorution  de  N.  l»QKier.  —  Polj.pt  flbreox  de  It 
Mifrice.  —Trois  prodoits  de  conrepUon. 

SéàiiiCBDo29DéGBnBRBi857.  -^^  Présidence  de  M.  Micv kl  Lé^. 

M.  Coulier,  professeur  agrégé  de  cbiroie  à  PÉcole  deméde- 
àme  et  de  pharmacie  militaire,  donne  lectnl^  d-*une  note  snr  un 
caractère  miorasoopiqQe  ooasteail  des  lâches  de  sang. 

La  présence >d' on  globule  blanc,  dit  l'auteur,  indique  que  la 
taobe  est  du  sasg  oo  du  muoo^pus  $  si  la  tache  est  rouge  et  que 
la  matière  rouge  présente  «ne  teinte  bien  uniforme,  oo  bien 
régntîérement  dégradée,  ce  sera  une  preuve  de  plus;  si,  enfin, 
on  ùroove  simultanément  des  débris  de  fibrine  avec  tous  leurs 
caractère», -et  si  ces  débris eontiemient  d'avires  globules  folanca 
bien  caractérisés,  je  crois  qu'il  eU  difficite  de  pou? oir  admettre 
que  b  taofae  ait  été  formée  par  autre  chose  que  du  sang*  (Gom* 
Mil.  Bnssy,  Lecanu  et  Diei^ergîe.) 

r-  M.  ftoche  Kt^n  rapport^sfir  on  mémolre^intitwlé  :  Lti  fa^ 
raljfme  du  nerf  fwiat  produite  JLpùlomié,  dam  un  eus  éeii- 
siwi  detortiUemoytune^  par  le  doottur  Deleeu  jeune. 


Voici  les  eouLMioii«'4«i  rafifMM^  : 

1®  Le  nerf  facial  OM  la  fortiov  dAredt  laeepliAQie  paîra^ 
4Uiit  HP  aorf  du  momem^fiU  •a^  peut  JAviaisélre le  siège  des 
névralgies  de  la  face. 

i^  Les  ièsbns  se  tradubent  csdusivemeot,  d'une  part,  par 
les  tics  non  douloareux  el  les  spasme»  ronrvlsirs  des  nwiielee 
de  la  joue  auxquels  il  se  distribue,  et^  d^auti>e  part,  par  l'abo* 
li^B  pasaagète  on  durable  d«  la  cooÉractililè  de  eës  mêmes 
ilHiseles. 

8^  Les  uévralgiea  ie  ta  Face  occupent  toujours  Tuii  ou  plu- 
rieurs  des  trois  faisceaux  dout  se  compose  le  uerf  trijumeau, 
ou  nerf  de  la  cinquième  paire,  nerf  du  sentimeut,  dont  elles 
dessinent  tes  raorHications  dans  leurs  douloureux  élancements. 

4^  Den»  Timmense  majorité  des  cas,  la  cause  première  des 
désordres  fonctionnels,  tics  non  douloureux,  spasmes,  convul- 
aions  et  paralysie,  localisés  dans  une  joue,  doit  être  cherchée 
dans  l'otite,  aiguéou  chronique,  dont  la  souffrance  s'est  com- 
mu«iquée  au  nerf  facial  qui,  seul,  peut  être  fagent  de  ces 
troubles. 

Kous  avons  Thonneur  de  vous  proposer  d'adresser  une  lettre 
de  remercîments  à  M.  Deleau  pour  son  intéressante  communi- 
cation^ et  de  déposer  honorabli^ment  son  travail  dans  les  ar- 
chives de  l'Académie. 

M.  Trousseau  :  U  eat  une  expression  du  rapport  que  je«e 
puis  laisser  passer*  A  deux  reprises  dîfférenles,  M.  ^G  rappor- 
teur a  «dit  que  Viitîte  était  la  cause  presque  jimqoe  de  la  para- 
lysie foetale,  k  la  vérité,  rien  n'est  fréquent,  dans  4es  hôpitaux 
d'Mfant^  surtout,  et  ehei  les  eofanla  scvofuleus,  oonmie  les 
poraljsîeafticialeaedttséeiitivesà  Tolite;  cela  n'ealpaa  contesté  ; 
mais  M,  le  rapporteur  nous  dit  ^e  la  paral5sie  faciale  aiguë, 
oçUa  qoi  survient  brnaqueroent  par  un  coup  de  fnoid,  est  eausée 
pikr  ooe  <Mlteek.  J'ea  appelle  à  tooa  les  pratÂeiana,  à  M.  Roche 
luirmême,  combim'de  faieaH'^ilvruleaagrmptAaMade  Tothe 
prtoédar  la  paralysie  faciale»  afedian  d'aiUeurasi  commuiié? 
Je  M-saMipas  à  quel  tie«l  ^a  paralysie  fiiciale  et  neveux  point 
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examiner  mainteDant  cette  qoeslîon,  taïab  je  demande  snr  qaoi 
l'on  se  fonde  pour  la  rapporter  à  l'otite,  comme  cause? 

'  H.  Cloquet:  Je  voulais  présenter  quelques  ôbservalions 
dans  le  même  sens  que  M.  Trousseau.  J*ai  eu  l'occasion  d'ob- 
server un  grand  nombre  de  paralysies  fadaies  et  je  les  ai  vues 
presque  toutes  indolentes.  Rien  donc  n'autorise  à  croire  qu'elles 
sont  précédées  d'une  otite. 

M.  Cruveilhier  :  Je  n'ai  demandé  la  parole  que  pour  rap- 
peler, à  propos  du  rapport  de  M.  Roche,  le  fait  de  Dupujtren. 
Un  jour,  en  faisant  sa  leçon,  il  s'aperçoit  que  l'une  de  ses  joues 
est  paralysée;  il  a  le  courajge  de  s'accouder  sur  la  table,  sans 
s'interrompre,  de  mettre  un  doigt  sur  le  côté  de  la  bouche  qpi 
n'obéit  plus  à  sa  volonté  et  d'achever  sa  leçon.  Mais  il  rentre 
chez  lui,  frappé  de  terreur  :  il  croyait  à  une  attaque  d'apoplexie. 
Je  vais  chez  lui,  et  lui  démontre  qu'un  seul  nerf  est  malade,  le 
nerf  facial,  et  que  le  nerf  trijumeau»  sur  lequel  j'appuie  à  son 
point  d'émergence,  est  encore  sensible.  —  A  cette  époque,  la 
division  des  nerfs  moteurs  et  des  nerfs  sensitifs  n'était  pas 
très  connue.  Je  finis  par  éloigner  de  lui  toute  idée  d'apoplexie 
et  le  quitte  rassuré.  Il  fit  un  voyage  peu  de  temps  après,  et 
c'est  pendant  ce  voyage  qu'il  fut  atteint  d'attaques  sucessives 
d'apoplexie  qui  amenèrent  sa  mort. 

M.  Roche:  Si  c'est  l'expression  de  c  cause  presque  unique  > 
contre  laquelle  on  proteste,  je  suis  prêt  à  la  retirer  et  à  la 
remplacer  par  ces  mots  c  le  plus  ordinairement.  > 

iM.  Velpe^u  :  C'est  beaucoup  trop  dire  encore,  et  il  s'en  faut 
que  l'otite  soit  la  cause  la  plus  ordinaire  de  la  paralysie  faciale. 
Je  n'ai  vu  les  symptômes  de  l'otite  que  très  exceptionnellement  ; 
c'est  une  rareté  ;  il  faudrait  donc  renverser  la  proposition  de 
M.  le  rapporteur,  et  dire  que,  le  plus  ordinairment,  l'otite  n'est 
pas  la  cause  de  la  paralysie  faciale  et  ne  l'accompagne  pas. 

M.  Trousseau  :  Un  fait  à  lappui  de  ce  que  dit  M.  Velpeau. 
Un  ouvrier  était  à  sa  croisée,  un  jour  d'été,  pendant  un  orage. 
Il  voit  le  tonnerre  tomber  à  cinquante  mètres  de  lui,  à  la  mi- 
nute, il  est  frappé  de  paralysie  d'un  côté  de  la  face.  Il  n'y  a  pas 
eu  là  d'otite,  et  on  ne  peut  pas  dire  que  c'est  le  bruit  qui  a 
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^aosé.la  paralysie,  par  soUe  de  la  commotion  du  tympan  ;  car 
celte  cause  aurait  agi  dés  deux  oAtès^  et  un  seul  a.  été  malade. 
Non,  il  a  élé  épouvanté,  et  il  a  suffi  dé  cet  ébranlement  nerveux 
pour  déterminer  la  paralysie. 

M.  Larrey  :  Les  divergences  qui  •  viennent  de  se  produire 
peuvent  tenir  aux  préoccupations  différentes  des  observateurs 
et  à  leurs  positions  spéciales.  Les  médecins  qui  s'occupent  des 
maladies  d'oreilles  voient  souvent  des  paralysies  consécutives, 
tandis  que  les  chirurgiens  qu'on  vient  trouver  pour  des  para- 
lysies idiopathiques  ou  de  cause  quelconque,  ne  sont  pas  sou- 
vent à  même  d'observer  ces  otites. comme. ayant  donné  lieu  à 
des  paralysies. 

M*  Velpeau  :  Je  ne  crois  pas  que  la. proposition  de  M.  Roc^e 
puisse  passer.  Les  paralysies  faciales,  sans  otite»  sonjl  extrême- 
ment fréquentes,  et  quand  l'otite  existe,  c'est  une  rareté.  Je 
demanderai  à  M.  le  rapporteur  s'il  a,  par  devers  lui,  des  faits 
pour  appuyer  l'opinion  qu'il  défend  1 

M.  Roche  :  Oui  j'en  ai,  mais  ils  ne  sont  pas  présents  à  ma 
mémoire.  Dans  tous  les  cas,  ce  né  sont  pas  les  conclusions  de 
tnon  rapport  que  l'on  attaque.  Je  demande  donc  que  ces  con- 
tdnsions  soient  mises  aux  voix. 

Les  conclusions  du  rapport  adoptées,  la  séance  est  levée  à 
cinq  heures  moins  un  quart. 

Séance  du  5  Janvier  1858:  —  Présidence  de  M.  Laogier. 

M.  le  ministre  du  commerce  transmet  :  Une  demande 
d'avis  sur  une  proposition  du  docteur  Aulagnibr,  médecin 
principal  des  armées,  relative  à  l'application  pratique  de  la 
substance  glaireose. contenue  dans  les  eaux  minérales  sulfu- 
reuses. (  Comm.  des  eaux  minérales.  ) 

La  correspondance  non  officielle  comprend  : — Une  note 
sur  le  benzoate  et  lesilicate  de  soude,  par.M«  Joseph  Botijban, 
pharmacien  à  Chambéry.  (Com.  MM.  Ségalas  et  Guibourl.  ) 

—  Un  pli  cacheté,  adressé,  à  l'Académie  par  M.  le.  docteur 
Alexandre  Mat^r.  (  Ce  dépdt  est  accepté.  ) 

M.  LE  PaÊsiDi^Tseléve  et  dit  :  Messieurs  «  je  crois  qu'il  est 
de  mon  devoir  de  remercier  1*  Académie,  dcMiU  les  suffrages  près  - 
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ifoe  oQQaiues m'ont  appelée  ce  faioleirilv  Gatle  anaainiM  t 
iitieiifiiiS(Batî)M«aas  doiile«e(}e  oem'y  suis  pasÉrooipé  t  imtê 
mus  êles  MHiveMi.  4e  la  Facollé  de  mèéedae^  et  efest  b  mé^ 
moire  du  cœur  qui  vous  a  fait  déposer  ¥os  volaa  daua  l'uvaeii 
Votta  vous  Aea  aottvenu.awsai  que  baoii  père  a^ébé  1*ud  des 
pr^miera^aideuts  da-^eatie  aaaeaU>lée,  et .  c  esÉ  pour  1*  bonorer 
^Oe  T4Mtf  «nez  éW^é  sao.fila  4  la  mêeie  digoilié;  cettefieiiaée 
m'edbaodii  et  tt  eaeoiura^,  car  elle  m'afiasre  que,  daoa  taa 
fbactiiHts  qoelqiicfoie  difficîies  qw  oae  se»!  coaGéaa,  inoAM 
jodulgeiice  et  vos  sjjfmpalbies  maaontacquiaea  d'avance^ 

HesaiewB,  je-vona  prépose  d'adi^easér  dèatemerdmeorta  mil 
membres  sortants  du  Boreao,  à  M.  Micbei  Lé.yj  et  è  M.  Dépaàl, 
qui  ont  rempli  leuvs  fonctioiis  de  président  et  de  aecrétaire 
aninief  d'une  manière  si  éuinente. 

Je  dois  ajouter  que  votre  nouveau  bureau  a  été  reçu^  àToo^ 
casion  du  jour  de  Tan,  par  S.  M<  l'Empereur,  dans  les  formes 
et  avec  le  cérémonial  accoutumés.  Nous  avons  recruté,  che- 
min faisant,  un  académicien  libre,  qui,  aux  Tuileries,  est  bien 
près  de  chez  lui,  et  qui,  en  se  mêlant  à  nous,  a  voulu  non 
seulement  rendre  honneur  à  l'Empereur  avec  l'Académiet  maif 
aussi  rendre  honneur  à  V  \cadémie,  et  c'est  pour  cela  que 
je  Vous  signale  ce  fait. 

La  veille,  ke  Bureau  avait  été  reçfi  par  le  ministre  de  l'ins- 
truction pAïUîqiie»  et  je  ne  «aurais  vous  eoipriniar  combien 
M.  le  ministre  a  paru  a'intéreaser  i;  tout  ce  «^icmieeraa 
l'Académiew 

Ainsi  4|ui^  l'mnée  dernière,  il  a  élè  (question  dabudg)etde 
l'Académie,  et  comme  votre  pnèsidcnkfvrlait  de«es<espéi«BieH 
devoir  faientdl  cebiMlget  de  l'Aoadéoèe  délMrffassé  desréduc- 
tioQaiiiii  liitoait:étèiaiposéès;à«waiidr«époque,  M«  leJBMafa>^ 
tre  a  Mea  vonlttttraeessuner  qu'il  ne  s'aiiésMit  pas  d'espérM^ 
oaSi  fMis  de  lai  oertilsdé  Éè  resttiBev,  aussitôt  qmâ' cela  serait 
possible,  son  budget  entier  à  l'Aoadtarie,  c'est^à^diveiausiflêt 
que  le  bud^t  de  rinatBiifitîoi]^  publique  (Sera  .arcMéw 

—  H»  Mtorie  dease  lestute  if  un  méflMMreeufrlapossiUltté 
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dîenkwer  46t  polypes  Bbrem  àth  tti»irke  atëeli»  tolâriSfède 
koriiédioiite. 

L'auteur  décrit  ainsi  son  prMédé>r  ir  immddOtioii  cl*uDtêpd- 
culvai  bi¥«iire4  saisie  éi  polyp«|Mr  la  pine«»dte  ttuseux»  almis- 
sèment,  section  drcdaire  du  fodriiearu  stipal  aussi  b««t||iie 
|Msa>le;  éradiesfliotf  pur  tractbns' obliques»  PompMrt,  de  la 
cirtonMreM^e  a»  controj  liiS'fibrMes  d'aftacèe  interne,  taudis 
.qM  lougie  froncera  «o  la  rêfNMissAirt  lu  fèrtiofr  vivante  die  ta 
-gato».  C'est  ce  que  l'auteur  app«Ma  T-élPadioàtNMi'  dû  péMNotife 
dècorlk|iié^ 

>~IÉ  le  doeleur  0oniePC  pféseote^uttflaseiiiaproveiMftit 
d*ttiie  femme  fmnipare  rayant  offert  trois  produits  de  ta  cM- 
teptiiM]>,  dODl  an  s^'ii*enii'vivatiti 

Voici  la  relation  du  fait  auquel  se  rattache  cette  présewfa- 


Dans  la  matinée  du  âO  dèeambre  dernier»  Mm^N...,  de 

Sâinl^Oae»,  «aïoeiDte  poar  là  première  ibiaet  arrivée  à  envi- 

'<WMi  huit  ffloi9  de  {grossesse»  se  seofanl  prise  des  premières 

dMlears' et  perdant  des  eauis  se  i^dii  eher  sa  mère  à  FAris» 

raeidtt  Val^^de^rfloe,  n'^fS,  peuretve  aceouiîhée. 

Ms  douieurs'  te  catmèrent  eepeudant  et  ne  se  firent  plas 
sentir  que  très  légères  et  à  de  longs  intervalles  pendant  plHs 
'^  lti00Ce-six.'b€?iires. 

te  4t  dèeeMirfeNre  enfin^,,  vem*  once  beurea  daisoir,  les  èM- 
launisetévciltoMot  vms  et  fnéqaentlss,  «tesfiroa  six  bMres 
après,  Mme  N...  accouchait  d'un  enfant  du  sexeniaB€iittD»pet«t, 
<hé|if^  à.oasificativii  iwparfaiée»  omis  OMUrasIaot  bientôt  par 
les  eris'avec  l-'exigaftè  et  l'impeif eelioit  de  sa  peasanne. 

Baviroii  n  qyart  cVheure  après,  rexlracâm  da  ptaoeala 
avaîti  Kei»  areo  far/plus  gnandaf aoHité. 

•  L'eodalenea  d*UB  uoafvean  ùmpa  dans  l'utérus  ne  tarda  pas 

^èdeneoir  èvtd6nl6«  autant' par  la  coatioaiéè  des  doulears>et 

.deaeoutitactiotts  ttlèriaes  qae<par  le  volume  encore  eaagété 

deVuttraa,  atavlool  par  letoucher.  Aussi  au.  bout  d'environ 

dis  noinnles,  quatqaea   légèrea  tractions  aidant^  an  premiar 

fœtus,  encore  adhérant  par  un  cordon  grêle,  était  eapulaé,  et 
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bieotfti  après  uo  placenta  sapportaot  deux  poches,  l'one  od« 
verte  et  vide,  l'autre  eocore  entière,  et  contenaiit,  avecion 
liquide  trouble,  ud  secoad  fœtoa. 

Ce  sont  ces  deux  fœtus,  avec  leur  placenta  unique,  que  j'ai 
l'honneur  de  présentera  l'examen  de  l'Académie. 

Le  placenta  esta  pfu  près  rond,  et  présente  de  iâà  15  oeii- 
timètres  de  diamètre;  il  est  grêle,  peu  charnii,  d'une  même 
épaisseur  de5  é  6  millimètres  dans  presque  toule  son  étendue. 
Sa  surfaoe  interne  est  à  peu  près  lisse  et  unie  ;  sa  surface  ex- 
terne irrégulière  et  d'un  aspect  charnu.  Elle  supportait  quatre 
ou  cinq  caillots  ^anguins,  denses,  noirs,  assez  volumineux, 
llii  adhérant  assez  fortement,  et  dont  la  formation  paraissait 
remonter  à  une  date  bien  antérieure  4  celle  du  travail  de  l'ac- 
couchement.  t 

L'insertion  des  deux  cordons  a  lieu  à  des  distances  différen- 
tes du  placenta  et  sur  les  membranes. 

L*âge  des  deux  fœtus,  quand  ils  ont  succombé,  était  d'un 
peu  plus  de  trois  mois  ;  cela  paraft  dén(U>ntrë  par  leur  longueur 
d'environ  8  centimètres,  par  leur  tête  très  développée  et  leurs 
membres  très  distincts,  mais  sans  être  encore  terminés  par  des 
ongles,  par  le  cordon  en6n,  ne.  contenant  plus  aucune  partie 
.  de  l'intestin. 

Ces  deux  fœtus  ont  toujours  présenté  l'asfKîct  de  corps  qui 
ont  longtemps  macéré  dans  uo  liquide  à  l'abri  du  contad  de 
l'air.  Ils  paraissaient  être  l'un  du  sexe  maacnUn,  l'autre  do 
sexeféminin. 

Il  y  a  quelque  importance  à  remarquer  que,  tandis  qu'un 
placenta  existe  pour  les  deux  fœtus  morts  dans  le  cours  delà 
.gestation,  l'enfant  venu. vivant^  qui.  les  a  précédés,  avait  son 
placenta  unique,  fort  bien  organisé  et  d'un  volume  normal. 

Serait-ce  le  cas  de  dire  que  ce  dernier,  c'est -à  «dire  celui 
,  qui  est  venu  vivant,  provient  d'un  seul  ovule  fécondé^  on  dans 
)les  ovaires,  ou  dans  les  trompes^  et  que  les  deux  fœlussout 
i.le.résultatd'unaotre  ovule  contenant  deux  germes  et  fécondé 
len  même  teqops  ou  tout .  au  moins  avant  l'arrivée  d«  premier 
dans  l'utérus? 
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•'  La  disporilion  des  poches,  composées  chacaoe  d'une  meoi- 
brane  unique,  Pamnios,  le  chorion  ensuite  comme  aux  deux, 
et  en6n  un  placenta  unique^  me  conBrment  pleinement  dans 
Cette  opinion. 

Mais  une  question  plus  importante  est  celle  qui  consiste  à 
se  demander  quelle  a  pu  être  la  cause  de  la  mort  de  ces  deux 
fœtus.  Serait-ce  Timplantation  des  cordons  ombilicaux  sur 
les  membranes?  Un  fait  d'accouchement  à  peu  près  du  même 
genre,  observé  sur  la  fin  de  Tannée  i853,  sur  Mme  P...,  rue 
de  la  Calandre,  n®  24,  me  permet  de  répondre  négativement* 
Cet  accouchement  était  de  deux  enfants  à  terme  ;  mais  pour 
Fun  d'eux,  l'insertion  du  cordon  avait  lieu  sur  un  point  à  peu 
prés  diamétralement  opposé  au  placenta.  L'enfant  auquel  il 
appartenait  différait  de  l'autre  par  sa  petitesse;  il  était  plus 
faible,  et  l'ossification  était  bien  moins  avancée. 

Cette  insertion  anormale  du  cordon  sur  les  membranes  peut 
donc  être  considérée  comme  une  condition  défavorable  à  l'évo- 
lution de  l'enfant,  mais  non  comme  une  cause  de  mort  avant 
terme. 

Un  renseignement  fourni  par  la  mère  me  paraît  avoir  au 
contraire,  ici,  pour  expliquer  la  mort  des  deux  fœtus  dont  je 
m'occupe,  une  véritable  signification.  Enceinte  d'un  peu  plus 
de  trois  mois,  elle  fut  tout  à  coup  saisie  d'une  frayeur  extrême, 
dont  elle  ressentit  le  triste  effet  sur  sa  santé  pendant  plusieurs 
jours. 

C'est  évidemment  dans  la  perturbation  qui  fut  jetée  dans 
l'organisation  an  moment  de  celte  frayeur,  et  dans  le  trouble 
qui  dut  en  résulter  dans  les  rapports  déjà  difficiles  entre  la 
m^e  et  les  deux  fœtus,  qu'il  faut  voir  la  cause  de  la  mort  de 
ces  derniers.  L'insertion  vicieuse  du  cordon  ne  saurait  être 
considérée  ainsi  que  comme  une  cause  prédisposante  ;  l'eufant 
qui  a  survécu  avec  son  placenta  et  son  cordon  normalement 
disposés,  confirme  du  reste  cette  manière  de  voir. 

Il  est  inutile  d'ajouter  que  l'accouchement  à  huit  mois  de 
l'enfant  vivant  a  dû  être  provoqué  par  la  présence  dans  l'uté- 
'  rus  des  deux  fœtus  et  de  leur  placenta,  détaché  probablement 
1858.  Janvier.  !•  L  4 
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iepMS  quelque:  teibfs,  eofune  l«s  cai|li>U  aojmoii  4o«4.j'ai 
parlé»/l4Adaiea(  aie  dénoairer. 

.L'faéi:èdîlé/él,ant  iKUioe i  v^ifiçrqMdodil ft'«gH de  ^towe/^' 
ses  gémellaires,  les  renseignements  pris  dans  ce  iKMtf  pr^  4^ 
èlme  M.*,  .«t  de  sa  bmîlle.Qe  iç'ooi  .ci^pQndiinirJ^  i9ppris,  si 
ce  n  est  qu'uneibeHeXécoadiié  comble  |[^ân4^^  olMer»v^ 
4an8)laparisnléasi}eQdanle  de  /C«l(e  ianAÎIIe-  (C^Aimi^SJ^f»  ^ 
MAI.  Qanfau^  Cafeamjai  J]fe(ftaiil.) 

Al.  RoÛniallU,  §ii  ^ogi-^A^-j^M;^^  d^T^imèd^^- 

itretsjet  nouYeauK,  M^i^é]^)^^^  les  r^iPièidef  s^r 
ore^  et  ox)uvfi«My^l  i^  c^nolusû^i^ll^y^spég^My^  V^l^ 

L9séaBceiealleW.à>qu9irebeiyr(^.      ^t 

empM  en  métfeoine,  par  le  docteur  RWir  —  ofFa*  ll^iradoné  >3ntré  rimrJni'raaUoB 
dULlfsUcplp',  i9f  |l.;4ôLartte,rn3;,Wi»Ç«W»^<le  ro^M^algie.jpwM.  Jp^âJojUVTptt^^ 
Polion  anii-émetique.  —  Epiiepsie  ;  compression  des  caroliu!^t^  ;  par  M.  lé  docleor 
.  Jteimeit.  —  .MoavenespcépariMQP  <U.rtut^i|be. 

TBAlTismSMT  ■>£  I<A  COllSTlPATlOll)  par  le  profcMeur  F,J^<^ 

Uquel^  op  emploie  tant  d(e  remèdes  dont  la  plupart  soûl  inutiles,  et  doat 
quelques-uns  peuvent  même  cleveDir  dangereux.  (Test  par  dés  moyens  dié- 
tétiques et  sans  aucun  mëdicanletit  qu'il  parvient  k  combattre  les  contli- 
pâtions  les 'plut  ojiinîâtres.  A.e  tùofén  suriWqUel  U  insiste  d'une  maniàre 
Wute  parficulièr«  iCpii4ifte^iicPqe.<^4riie  i^*i 4lfmP9A^'ifmP  ^  rçctu^,  fffUk^- 
â-dire  en  des  mouTements  de  Tintestin  et  des  muscles  abdoiuinau^.  tout- 


On  s'habitue  bien  vite,  dit  l'autetir,  â  ce  gédre  dVïréruice',  et  bn  parvient 

^à  se  procurer  des  selles 4|Udtiilietiiies.  U  ,ff%  mihiV.ayAr  >n  pfi^ipe.^fBfniM 
oec0i»rs  À.un  régimrB  çmffif^^f*  ■*  l>fW'cf  4h  PV^R!»  F^  J^P  \\?\^Pf^ff\9' 

\m}\94'f^^'\\^'mf^mW'^\fih^  s  libres  d;^au^par  pour,  en  hLy^eis^et  le 
dovbllB  ,en  été.  L'i^sage  des  friiits  est  aussi  très  recommànclable.  ^il  est 
nécessaire  de  faire  prendre  des  lavements, ceux-ci  doivent  èlre  d*eau  froide, 
Rarement  il  faïkt  avoir  reebors  i  des' lavements  purgatifs,  et  jaiftaif,  dit 

'avec  raison  l'auteufr^  il  ne  (vkv  prescrire"  fie  purga(ifs  par  eu  thaiil,  e«r  ils 
sdU  inutiles  oonme  vapynm  .c^A)if/i. 

■    MM.  .»A«W|B  AB  JPA/Uli»  M»-,»»^   W?^W  iH».  W^WWfBT» 
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par  le  docteur  Bbbrbhs.  —  Le  panna  est  une  esj^èce  de  fou^^ére  propre  à 
1  Afrique  aiulraie  ;  il  est  employé  par  les  Gaffres  comme  un  moyen  in* 
faillible  de  guérir  le  ténia,  et  même  comme  un  remède  universel.  Sur  9$ 
indiTidus  atteints  de  ténia,  la  racine  de  cette  plante  a  expulsé  83  Fois  U 
Ter  :  il  nY  A  )^as  eu  de  récidive.  Certaines  régies  à  suivre  sont  nécessaires 
pour  assurer  l'efficacité  du  remède.  Pendant  les  trois  ou  .quatre  jours  qui 
précèdent  son  administrât ioo,  il  faiit  réduire  la  nourriture  à  des  aliment^ 
de  facile  digestion,  et  s^abstenir  de  mets  farineux,  ainsi  que  de  toute  bois- 
son  fermentee  :  il  est  bon  aussi  de  combattre  la  constipation  par  des  lave- 


menls. 


Le  lonr  du  traitement,  on  donne  la  racine  pulvérisée  à  la  dose  d*oii 
gramme  à  nn  gramme  et  demi  (^0  à  30  grains)  de  quart  d^heure  eo  quart 
d^heure,  dans  un  peu  d  eau  :  la  dose  totale  varie  entre  S  et  5  erammes  (I 
eros  à  I  gros  et  demi)*  Environ  deux  heures  après  la  dernière  dose,  on 
fait  prendre  de  l  buile  de  ricin.  La  durée  mclyenne  du  traitement  est  de 
quatre  heures  et  demi.  On  n  a  jamais  observé  de  Suites  lâeheuses;  seule- 
ment,  le  remède  provoque  quelquefois  au  vomissement,  et  produit  des 
conffe$tions  de  tête  pasKagéres.  Chez  les  personnes  très  irritables,  partico- 
lièreméot  chez  les  hystériques,  on  a  donne  le  panna  à  la  dose  de  1  (i  a  I S 
ccntigram^mes,  trois  fois  pa^  j«^ur,  pendant  quelque  temps;  au  bout  de 
plusieurs  semaines,  les  malades  cessaient  de  rendre  des  fragments  ie  té- 
nia.  Oo  a  remarqué  (jue,  chez  ces  derniers  mi^lades,  l*usage  du  inédîca- 
ment  régularisait  les  selles,  et  rétablissait  l'appétit. 

M  ÎLA  BBlifiliDMC  COMTBB  b'iMtfi^M^A'ntO!!  DU  TBSVI- 
célfSI  pai'M.  UB  Lârvb.  —  Notre  collaborateur,  M.  de  Larue,  dit  la 
itevuft  thérapeutique  de  Monpellier,  qui  a  tant  contribué  à  propager 
llémploi  dé  ^extrait  de  ïieltadone  contre  l*étrangfement  herniaire,  vient  de 
le  mettre  'en  usage  avec  succès  contre  rorchite  aiguë.  Il  Teinploie  souil 
forme  de  pommade,  diaprés  la  formule  suivante  : 

^  Axongè  '         »*  50  grammes. 

Extrait  aqueux  de  belladone  16       — 

La  manière  d'employer  cette  pommade  consiste  à  l'étendre  sur  la  par- 
tie malaijé,  environ 'toutes  les  deux  heures,  sans  Irottementis  intempestifs^ 
et  généralement  ^  doses  élevées,  et  à  la  protéger  ensuite  avec  une  corn- 

presst'àe  toTle  toujours  la  même.  Ce  reniéde,  d'après  M.  de  Larùe,  est 

i.i^rr.      ,  •►L'»  ■    u.in*  .f,'         i*  ,    ■■      «'       v  •  -^   «u  •^*        '      •  -é' 

prompt  à  calmer  la  douleur,  et  amène  une  guérison  dans  une  moyenne  ae 

5-iU     f'•y\'^^UL''     li    Ml'    .       ■'     .    (•*'''      •"  '  I  r       .»•<     • ,  •,         '    i'i 

noit  jours.  Une  observation  rapportée  par  1  auteur  vient  a  1  appui  de  ses 

r    •  '(f    ii«     lin   Mh-S"  vt    III'    T*'     •  <  •'       .  •     .  Il        '  '      î  I 

assertions. 

tbaitbmbut  db  i<'oiMinTAi.((l%f ,  par  Jl.  le  docteur  To«g.  — 
Application  des  narcotiques  et  des  anesthésiqnes  pour  amortir  la  sensa- 
tion ;  oo  bien  :  stimulation  véhémente  du  nerf  mis  à  nu,  pour  épuiser  sa 
sensibilité,  conéinè  ok  peut  It  faire  aveè  les  hntlés  de  gii«â««  de  cinna- 
mpme,  de  cajepul.  La  créosote  <»t  à  la  fob  stimulante  et  anodine  ;  unie  à 
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la  morphine,  de  manière  à  former  un  pAte  molle,  elle  constitue  un  agent 
efficace.  Une  solution  épaisse  de  gutta-percha  dans  le  chloroforme  dimi- 
nue la  douleur,  et  forme  une  couche  protectrice  qui  couvre  le  nerf  pen- 
dant un  certain  temps.  L^extraction  de  la  dent  ou  la  destri^ction  du  nerf 
produit  seule  un  soulagement  durable.  Pour  dë(ruire  le  nerf,  l'agent  le 
plut  efficace  est  l'acide  arséuieux  mélange^  i  quatre  parties  de  morphine. 
Pour  abattre  la  douleur,  on  applique  la  prépartion  directement  sur  le 
nerf,  en  la  plaçant  sur  une  petite  boulette  de  coton  mouillée  avec  la  créo- 
sote ;  on  recouvre  avec  la  cire  pour  empêcher  la  pression.  Cela  peut  pro- 
duire de  l'irritation. 

Eau  190  grammes. 

Teinture  d'iode  10  gouttes. 

Sirop  d'écorces  dWanges  90  grammes. 

A  prendre  par  cuillerées  à  café,  et  même  par  cuillerées  à  bouche,  pour 
prévenir  le  vomissement.  Snivaot  la  remarque  de  M.  de  Beaure,  le  sirop 
d*ecorces  d'oranges  s'oppose  ^  la  précipitation  de  l'iode. 

éPILUMIB)  C4»VIPBBSSlOff  l»BS  CABOVIDBB  |  par  M.  Rll- 
MIR. — Chez  un  jeune  homme  épileptique,  ayant  eu  plus  de  cinq  cents  at- 
taques dans  l'efipace  de  huit  ans,  le  docteur  Reimer,  directeur  d'une  mai- 
•an  de  santé  pour  les  épileptique-t  ,  essaya  la  compression  des  deux 
carotides,  exercée  jusqa'à  la  cessation  complète  des  pulsations. — Cette 
opéralio:),  pratiquée  vingt -deux  fois,  dés  la  première  apparition  des  phé- 
nomènes précurseurs  qui  annonçaient  Tapproche  d*uu  accès,  eut  constam-r. 
ment  pour  effet  de  borner  celui-ci  à  quelques  légers  symptômes  convnlsifii 
presque  insignifiants,  au  lieu  des  coutractions  doniques,  de  ropisthotonos»* 
d^  l'écume  à  la  bouche,  de  la  respiration  stertoreuse,  et  des  autres  symp- 
tômes graves  qui  caractérisaient  ordinairement  les  attaques.  Sous  TiD- 
lluence  de  ce  traitement,  le  malade  est  devenu  tout  autre;  sa  force  mus- 
culaire, diminuée  auparavant,  revint  plus  intense,  et  son  humeur  est 
devenue  seieineet  égale.  Dans  un  cas  aussi  grave  et  aussi  invétéré,  le  ré- 
sultat obtenu  n'aurait  pu,  suivant  l'auteur,  être  aiÉiené  par  aucun  autre 
moyen. 

Ce  n*est  pas  la  première  fols  que  ce  moyen  revient  à  jour  ;  mais,  ainsi 
va  le  mouvement  des  choses  en  médecine  ;  autrefois,  quand  elles  avaient 
trois  siècles,  o.i  les  évoquait,  et  elles  prenaient  le  titre  de  nouvelles;  au- 
jourd'hui que  toutes  choses  vont  à  la  vapeur,  un  remède  ou  un  moyen 
peuvent  être  renouvelés  au  bout  de  trois  :  c*ett  i-dire  que  le  présent  est 
au  passé  comme  l'année  est  au  siècle. 


Nauvellei  préparatiom  de  Rhubarbe. 
La  Rhubarbe  est  considérée  par  tous  les  auteurs  de  matière  mé- 
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dicale,  comme  le  tonUpurgatif  par  excellence  excite  plutôt  l'appétit 
et  stimule  toute  Téconomie.  C'est  le  meilleur  et  le  plus  doux  pur- 
gatif des  jeunes  eufants,  ce  qui  le  lait  nommer^par  quelques  méde- 
cins, le  purgatif  deTenfance. 

Ils  ont  voulu  consacrer  ain$;i  tous  les  avantages  qu'on  en  retire 
dans  les  maladies  du  premier  âge. 

D'après  M.  le  professeur  Bouchacdat,  elle  convient  à  toutes  les 
époques  de  la  vie,  dans  Padynauiie»  quand  Tindication  des  éva- 
cuants se  présente.  Elle  est  employée  avec  succès  dans  la  diarrhée 
atonique  et  bilieuse,  dans  la  dyssenterie  épidémique,  les  dyspe- 
psies apy rétiques.  Enfin,  à  faible  dose,  elle  agit  comme  tonique  et 
stomachique. 

Cependant,  malgré  ces  propriétés  bien  constatées,  elle  est  peu 
employée  en  médecine.  Nous  croyons  que  cela  provient  surtout  de 
ce  que  les  préparations  pharmaceutiques  dans  lesquelles  on  Ta  ad- 
ministrée jusqu'ici  sont  toutes  d'une  saveur  repoussante  pour 
les  malades,  ou  q^'elle  s'altèrent  prompteraent. 

Parmi  ces  dernières,  figure,  en  première  ligne,  le  sirop  de  rhu- 
barbe et  de  chicorée  composé,  qui  fermente  promptement,  et  qui 
est  resté  cependant  un  remède  très  estimé. 

La  Rhubarbe  s'y  trouve  alliée  à  la  chicorée,  considérée  depuis 
longtemps  comme  un  excellent  tonique  amer  et  un  bon  dépuratif, 
à  d'autres  plantes  diurétiques  et  dépuratives,  au  santal  citrin  et  à 
la  canelle,  excellents  stomachiques.  Ce  Sirop,  convenablement 
préparé  et  dans  tm  parfait  état  de  conservation,  est  donc  un  excel=^ 
lent  agfnt  thérapeutiqtie  de  sa  vieille  répuîation. 

M.  Laurent  concentre  dans  le  vide,  dans  un  appareil  de  son  in- 
vention, approuvé  par  l'Académie  de  médecine,  les  infusés  de» 
substance  qui  entrent  dans  sa  composition,  et  il  obtient  un  extrait 
fortenient  aromatique,  qui  jouit  de  toutes  leurs  propriétés. 

Ce  produit,  divisé  uniformément  et  recouvert  d'une  couche  su- 
crée, constitue  un  bon  purgatifct  un  excellent  stomachique,  qui, 
d'après  la  déclaration  de  l'Académie,  représentent  sous  une  forme 
ioaltérable  et  d'un,  enâploi  facile  l'équivalent  du  Sirop  lui-môme. 

L'emploi  du  médicament  ainsi  fractionné  est,  en  efTet,  des  plus 
faciles.  Les  en^nts^  croquent  ces  dragées  sansdégoùt,  et  il  sufBt  de 
leur  en  donner  une  à  trois  dans  la  journée^  quand  il  faut  les  purger. 

Les  Dragées  Stpinachiq[ttes  et  Purgatives  dites  de  lurent  cons- 
tituant en  outse  vin  excellent  toni-puc^tif  pour  les.  grandes  per- 


toniJèsàVa  dose  de  t  ouâ,  matin  et  soir;  —  pour  exciter  Tes  fonc- 
tions de  l'estomac  et  tenir  le  ventre  libre;  car  elles  purgent  doucê- 
ïierit,  saâii  coliques,  eu  excitant  rà^ppétit,  et  elles  n'ont  pas  Vâ 
inconvénients  des  Pilules  aloétiquesou  autres  dont  ràctîon  drasti- 
que dccasionne  souvent  dés  accidents. 

-'•■■-        ': 

CHAPITRE  DES  ACTDALITÉS. 

Qaid  novi  snb  Hippocrate  ? 

It58  Taudra  mieux  encore  que  ItST.  —  Pronostic  dea  jchangemenlt  et 
et  améliorationt.  —  Les  livres  nouveaux  ju^és  par  leurs  titres.  —  Ga- 
gnerons-nous à  chan|(er  ?  —  L'association  générale  des  médecins  triom- 
phera. 

L*année  1858  se  lève  mieux  que  tie  s*est  couchée  l'année  1857 
sur  le  mfonde  médical.  Pïotà  n'avons  pas  voulu  vous  l'écrire  pouir 
des  raisons  dé  hêiute  convenance ,  mais  en  ces  derniers  tempis  la 
discorde  a  été  comme  épidémique  sur  le  personnel  de  fa  méJeciofè 
parisienne;  les  hommes  tes  pluls  à  Tabri  par  \ed^  position  élevée 
ént  payé  leur  tribut  comibe  les  autres.  Petits  et  grands,  jeunet  et 
vieux,  c'était  bien  là  le  caractère  d'uûe  épidémie.  Le  Chapitre  de$ 
actualités  veut  bien  s'alimenter  des  incidents  et  des  accidents  qui 
restent  dans  les  bornes  du  savoir  vivre;  mais  ^.e  scandale  des  voies 
de  fait  ou  de  grosses  paroles  ne  Tappètent  pas. 
.  Enfin  le  calme  est  rétiabli  sur  toute  la  ligne,  et  le  soleil  nouveau 
s'annonce  sous  les  meilleurs  hospices  pour  nous.  Tout  ce  que  vous 
pouvez  désirer,  ne  vous  gênez  pas,  je  vous  le  souhaite,  et  1858 
vous  le  tiendra,  ou  Tart  des  pronostics  est  tout  à  refaire. 

Il  y  aura  d'abord  abondance  de  travaux  sérieux  en  médecine  ;  la 
Bévue,  pour  son  compte,  vous  promet  de  mener  à  bien  la  grosse 
question  de  doctrine  qui  S^agite  depuis  longtemps  entre  etlé  et  la 
première  des  écoles  de  médecine,  TEcoIe  de  Montpellier.  Vous 
saurez  donc,  avant  la  moisson,  à  quoi  vous  en  tenir  de  la  doctrine 
toùfe  politique  qui  pense  que  pour  mieux  gouverner  Ihomme 
objet  *ae  là  médecine,  il  faut  le  diviser,  et  qui  en  conséquence  lui 
ddiihë  tiâ  principe  d'action  pour  digéret  et  *  sécréter  et  un  autre 
pMhcipe  dWîon  pour  penser  et  raisonner.  Vous  iugérèz  vous- 
làkitie  sH  ne  vaiidirait  f>fts  mieux  que  tliomme  fût  côm'niè  mA 
nionaVchie  que  cobiiâe  un  dimmvirat, 

Sérieàserîient  parlant,  celte  question  poirie  lés  destinée  ^e  notre 
scîkticéAdtùiion  Àeiii^,  il  làut  qu'elle  soit  élucidée.  Là  chose  iHift 


très  vî«66i  nôUiâéticMsaèsièté  d^m  la  presse  Aiédibàle,*^thàis^lë  Bétme 
est  toute  deule  à  t'emué^  de  pareilles  iWatières/;  lèfâ  autres  jouT- 
MU£  (oht  croire  à  leurd  lecteur^  ^uè  ce  sôiit  là  ^éfsès  oiseuses^  et 
qtoèla  pràlî^  ri'a  bèsbln'  de  rien  saVoir  4e  sehiMaWé.  HeûrèûSe- 
iflént  nous  savons  que  bon  notùbre  de  [MtiG^ênS  rédatnfent.  A 
tùftc^  de  réfc!attWKl«yns,  il  faut  Blèrt^  cspérei^  (fûk  le^jbUrtiaBôftfS,  qui* 
ont  deÀ  oreilles,  erïtendroùt. 

Voici  déjà  les  prémices  de  Tannée  1858.  De  beaUx  livres  ma  toi. 
Je  cherche  sur  leur  titre  le  môipratiquey  que  les  éditeurs  imjposaient 
naguère  aux  auteurs;  je  ne  Ty  trouve  pas.  II  parait  que  le  mot  a 
perdu  de  sa  valeur  vénale  ou  qu'il  est  moins  recherché  par  le  con- 
sommateur. Il  faudra  être  bien  éloquent  pour  liii  faire  son  oraison 
ftîûèbrejà  ce  mot />réf/i  jMe,etpour  dire  cèqù'il  a  rapporté  aux  librai- 
réè  dans  ces  dernières  vingt-cinq àhnéès.Le  premier  auteur  venu, 
prenait  ièb  premières  feuilles  de  ses  notes,  et  le  faisant  imprimer 
«b  un  volume  de  6^0  pages,  avait  pfoduitun  (ivre  à  succès,  pourvu 
qùH  fit  entrer  dàîis  1  intitulé  de  la  couverture,  le  fameux  mot  : 
pratique.  Aussi  tout  était  devenu  pratique  en  médecine;  la  méde- 
cine bélaa  la  plu&belle>  la  plusnC^le  de  toutes  les  soiènoes^  a  failli 
devenirsynonimede/Tntftf  u«.Qu(?  Tabaissemeatl  Bref,  n6ill3  Voulons 
dire  que  les  ouvrages  récemment  sortie  de  dessous  presse,  ne 
portent  pas  ce  mot,  et  que  ceux  de  théorie,  de  philosophie  et  de 
doctrine,  s'y  étalent  avec  une  liberté  guimarquede  npteilleursjoors. 

Entré  aiitreè  da  paVlè  bëaiicot^  &'un  litre  nëUveâu  de  M.  le  pro^ 
fésfite'dr  LoMàl,  dé  Montpëlllèir;  itlUtitë^de  dire  pdur  celui-là  ^e  le 
fidtïitatiçtfén'y  Vïéht  qiîi'aprèi  l-idéé  philoSo^pWiqtttf;  on  n'en  dit paé 
certaineméM  p]m  dé  biéîl  que  nous  n'eâ  ^ensonfs.  NdUb  apprlerionà 
que  la  Revue  médicale  y  reçoit  mainte  fois  l'hospitalité  un  peu 
boudeuse  de  l'aiiieûr;  îiiais  c'est  d'éjà  si  flatteur  d'être  reçu,  que 
isbai^'hé  rë^rdeiions  à  la  manière.  Au  fait,  nous  ne  pouvons  point 
piHèi^  ftè  éki  ouvrage,  ne  rayant  pas  reçu.  iÙiui  lui  ferait  pourtant 
ntéillèïï^  accueil  que  noùs^ùiét  Tui  ferait,  après  1  avoir  lu  avide- 
lùëiit  Aihê'piul  beAé  place  dans  sa  bibiîothèquê^'èecl  nous  ràppeile 
qtfe  mu  MMk  ran  paés^  At.  le  Ârbféèâëùf  Xfquiér  au  ÀéIS  c('é- 
c?!i«  ^\îlit(M  ilnp^  ses  Ànnates  con- 

tée ii»fi^  ïïéùiie.  M.  ilqàibr  n^a  ^à^s  accoté  UM^  mais  nous  ne 
recevons  pas'  pfus  hn .  JoiïriaT,  que  liouâ  ,n*àvons  reçu  ic  iivw 
nouveau  oe  If.  Lpràat^léstHie  cofocîflehce  oii  cbiim^ 
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Les  oublis  des  uns  ont  parfois  la  vertu  de  rappeler  le  souvenir 
des  autres;  remercions  donc  M.  le  professeur  BouissoD,de  la  même 
école,de  Thommage  qu'il  a  daigné  nous  faire  du  premier  volume 
de  son  bel  ouvrage  in-4°  qu'il  a  modestement  intitulé  :  Tribut  a  hk 
CBIR0RG1E  ou  mémdires  sur  divers  sujets  de  celte  science.  Nous 
regrettons  de  n'avoir  pas  plus  d'autorité  dans  l'espèce  pour  dire  ce 
que  ce  livre  vient  ajouter  à  la  chirurgie  moderne  comme  innova- 
tion ou  comme  perfectionnement  opératoire-  Mais  les  mémoires 
sur  les  fractures  longitudinales  des  diaphyses  osseuses^  sur /a 
lithotriiie  parles  voies  accidentelles,  sur  la  suture  implantée  dans 
les  plaies  des  intestins j  sur  un  nouveau  procédé  de  rhinoplastie^ 
sur  une  nouvelle  étude  de  la  taille  médiane,  sur  Vinsuffisance  des 
humeurs  de  Vœilj  etc.,  sont  certes  des  travaux  qui  se  distinguent 
par  quelque  chose  d'inédit.  A  l'école  de  Montpellier  on  ne  sedonne 
certainement  pas  la  peine  d'être  auteur,  pour  répéter  ce  qu'ont  dit 
ou  fait  les  autres.  Après  la  publication  du  deuxième  volume,  la 
Revue  médicale  rendra  un  compte  plus  digne  du  livre  de  M.  le  pro- 
fesseur Bouissoa. 

Reprenons  la  suite  de  nos  mentions  bibliographiques  et  conti- 
nuons de  faire  remarquer  le  cachet  particulier  que  portent  les  ti- 
tres les  mieux  portés  aujourd'hui.  En  voici  imde  M.  leDrVitteaut  : 
La  médecine  dans  ses  rapports  avec  la  religion  î  un  beau  volume 
in-8*,  ma  foi.  Les  titres  des  chapitres  sont  à  l'avenant  :  De  la  na^ 
ture  humaine;  de  Vorigiue  de  l'âme  et  qu'elle  n'est  pa%  le  prin- 
cipe vital  y  etc.,  etc.  11  y  a  dix  ans  seulement  un  libraire  de  Paris 
eût  il  pensé  pouvoir  vendre  trois  exemplaires  d'un  ouvrage  sous  ce, 
titre?  Les  choses  sont  changées,  les  libraires  changeront. 

En  voici  un  autre  :  éléments  de  PHiLOSOPHiEMÉDiCALE  ou  théorie 
fondamentale  de  la  science  des  faits  médico- biologiques,  far  M.  le 
Dr  Arréat.  Je  vousdonne  ce  livre  comme  Tune  de  mes  plus  grandes 
illusionsou  désillusions,à  votre  choix.  Figurez-vous  comme  moi  aux 
prises  avec  ime  introduction  splendide  :  grandes  vues  sur  la  science 
et  sur  l'homme,  idées  superbes  sur  la  médecine,  logique  précise  et 
serrée,  diction  un  peu  néologique,  mais  forte,  érudition  multiple 
et  choisie.  J'avance  sans  sentir  le  chemin  y  im  médecin  qui  raisonne 
est  devenu  choses!  rare.  Après  vingt  pages  je  commence  à  voir, 
poindre  des  veilleités  de  principe  vital  (M.  Arréat  est  d"Aîx  en  ï*ro- 
venc  e),mais  ce  n*est  pas  là  une  raison  pourm'attiédir,  au  contraire* 
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La  thèse  du»double  dynamisme  se  déroute  avec  une  majesté  digne 
de  Bartbez  lui-même.  J*en  étais  là  du  livre  et  du  plaisir  que  je 
prenais  à  sa  lecture,  lorsque  à  la  cinquantième  page  et  en  finis^ 
sant  le  trentième  paragraphe  je  lis  :  a  Nous  espérons  prouver 
«  qu'Hahneman  n'est  que  le  continuateur  d'Hippocrate.  o  rien  que 
cela  !  et  avoir  dévoré  avec  ardeur  50  pages  pour  en  arriver  là. 
M.  Arréat,  vous  m'avez  joué.  C'est  égal  ce  que  j'ai  lu  de  vous, 
avant  que  le  livre  ne  me  tombe  des  mains  par  votre  faute,  me  fait 
vous  regretter  comme  l'un  des  écrivains  destinés  à  bien  mériter  de 
la  médecine;  vous  êtes  trop  bien  pour  l'homoeopathie.  L'école  de 
Montpellier  vous  regrettera  encore  plusqueraoi;  etsi  j'étais  M.  Lor- 
dat,  je  vous  rappelerais  dans  mes  bras  comme ^un  enfant  prodigue. 
L'avez-vous  remarqué ,  cette  homoeopathie  a  toutes  les  mœurs 
du  lierre  :  y  a-t-il  quelque  chose  de  fort  et  d'honorable?  soyez  sur 
qu'elle  s'y  attachera.  M.  Arreat  s'attachantà  l'école  de  Montpellier 
et  11  Teissier  à  la  doctrine  de  la  Resme  Médicale,  vous  disent 
qu'au  Nord  comme  au  Midi,  l'homosopathie  cherche  ce  qu'elle  n'a 
pas.  C'est  naturel. 

En  voici  im  autre,  c'est  le  dernier  :  Il  a  pour  titre  le  g  vaa  et  lb 
FOIÊ,  et  pour  auteur  M.  le  Dr  Félix  Andry,  de  Paris.  Vous  croyez 
que  nous  rentrons  en  plehi  anatomisme  avec  ce  livre  qui  traite 
des  deux  viscères  par  excellence  ;  c'est  que  je  n'ai  pas  dit  tout  le 
titre,  «goûtez  donc  ;  Considérés  au  point  de  vue  littéraire  médico" 
historique, symbolique, etc.  Le  foie  comme  siège  de  la  jaunisse,  vous 
trouverez  cela  partout,  le  foie  étudié  dans  son  rôle  intellectuel  et 
m&ral^oii  offrir  un  bien  autre  intérêt.  M.  le  Dr  Andry  est  un  sa- 
vant unique  dans  son  genre.  Il  a  fait  un  livre  rare  ;'  rentrera-t-il 
dans  les  frais  de  patience  et  de  recherches  qu'il  a  dû  faire  pour 
rassembler  les  matériaux  desonœuvreîSous  rempiredeBroussais,on 
aurait  vendu  de  pareils  ouvrages  dans  une  librairie  de  romans  ou 
d'archéologie;  Touvrage  de  M.  Andry  se  vend  dignement  chez 
M.  Germ^r-Baillère  et  il'y  est  en  bonne  compagnie. 

Tout  cela,  lecteurs,  n'a  d'autre  fin  que  de  vous  prouver  que  les 
t^ps  de  la  matière  sont  sensiblement  passés  pour  la  médecine,  et 
qqe  l'écrit  .et  la  vie  y  reviennent  à  pleine  voile;  Félicitons-nous 
dn  chaàgemeïlt,  mais  ne  crions  pas  trop  victmre  :  Les  excès  sont 
eficorefios  exorbitans  eu  spiritualisme  qu'en  matérialisme,  car 
s'il  siUQt'de  digues  pour  arrôtèlr  les  débordemens  de  la  matière^  il 
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ne  sufBt  pas  de  parachuies  pour  empêcher  les  extravag^Qceç  de 
r^sprit.  Aussi  par  momeDS^  la  Revue  médicale  croit- elle  n'avoir 
nen  gagné  pour  son  repos,  prévoyant  qu'elle  aura  plus  à  faire 
pour  contenir  ses  amis,  qu'elle  n'a  fait  pour  corriger  son  ennemie* 
Ainsi,  vous  l'avouerai-je.  il  me  semble  que  nous  allons  ^r^p 
vite  en  changement  ;  ceci  ressemble  tro|>  à  une  réaction.  Voi^ 
savez  comment  l'académie  a  laissé  traiter  l'éloge  de  Magendiej 
syoutezà  cela  que  le  prix  relatif  aux  applications  du  microscope  n*â 
pas  trouvé  de  concurrents,  et  que  la  Faculté  de  médecine  de  Paris 
se  passe  de  professeur  d'analomie  sans  la  moindre  indisposition  éi 
vous  allez  vous  écrier  comme  moi  :  Ou  en  sommes-nous  I 

N'otJbliiins  pas  de  dire  que  TAstociàtion  générale  des  -médecins 
dé  Ffaïvce  Tait  des  progrès  et  que  notvèpropbstie  9e  réalise  touchant 
l'échec  ptétenfdu  que  son  institution  atrradt  prouvé  pat  le  refus  de 
concoàrs  de  la  SociéflS  de  préVoy^lncé  de  la  Seine.  Les  graftdéb  et 
nôMes  idées  ne  vont  pas  sans  obstacle,  bu  les  enseignemétits  *dç 
l'histoire  universelle  sont  perdus.  Je  ne  sais  pas  comment  ceiix  qui 
méditent  une  entreprise  généreuse  ne  calculent  pas  sur  la  défec- 
tion et  r(î^](M)sitîon  pblii*  là  réussite;  au  contraire,  ils  ëe  font  totit 
c^  Beau,  et  le  ptemier  «ncombrè  les  Jette  d^lns  le  décdùragémelit. 
ftendons  justice  à  M.  Amédëe  LAtout;  ii  la  conduite  iViattenduedfe 
làSdéiété  àe  pi^évoyance  dé  Paris  la  frappé,  elle  seniblë  n'avoir  fait 
qtiè  Tetreih|Jër  ^oà  me.  QuHl  miirch%,  oto  ^'attendra  jJJas  qu^l  soft 
arrivé  ^our  le  ^ùiVre  ;  il  le  Voit  bien  ♦ 

DrSAL*^GiRON^. 

CHRONIQUES  ET  FAITS  DIVERS. 

— ^  Il  règne  en  ce  nlbment  ^  Paris  une  épidémie  ie  „  ^^y.  -,-. 
ïtiâlrqiiàtiiep^r  le  gr^tid  nôinbre  dés  personhéà  qui  éû  oût  été  ât* 

mm. 

Piar  tmecolnddeiiœ  fâcheuse,  en  lE^eittarquet}ue  lés  càs'ile  chnip^ 
sont  beaucoup. pips  nombreux  qu'en  temps  ordmaire;:et,  à  l'hif^pi^' 
tal  de^  Enfants,  il  ne  se  passe  pas  de  journée  sans  qu'on  ait  lieu 
de  faire  une  pu  deux  fois  la  trat^éotomie.^  y.n  acçid^^^as^.fp^- 
heureu'x  est  arrivé  ces  jours  derniers  à  1  nonoral)le  ciîifurgieQ  oie 
éetétàli]lîi^è^ài-eht  àH  MÉènt  où  il  pf^tiquàU  cette  o^ii^raM.  M^- 
m  son  hmWk  bîén'coUiiue,  il  aVait  fait  rindsion  de  h  '\!t^\m 
bemicoâ^tro^itrottè^  lé  chtrurgiep  fitd'ahordides  ^ortog^^léréi' 
^gf^v  ioitradçiu*e  }a  cani^lç;  ne  pouv^t  y  paryi^ni^)  Jl^  dépîdja  .à 
agrandir  Touvertûre^  mais,  pendit  ce  temps  de  ropérauon,  le 
petit  malade  sitccot 


re- 
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—  Toiis  les  journaux  s'accordent  à  dire  que  Tépidémie  de  fièvre 
ja^ne  qui  vient  de.  ^éyir  si  cruellement  à  Lisbonne  est  terminée^ 
nous  attendons^ tes  relevés  statistiques  de  la  mortalité  et  des  attein; 
tes  pour  les^iaire  connaître  à  nos  lecteurs.  On  sait  le  rôle  actif  que 
la  médecine  française  a  Joué  au  milieu  du  fléau  et  le  tribut  qu'elle 
lui  a  payé. 

— La  société  impérialede  médecine  de  Marseille  vient  de  publier  te 
bulletin  de  ses  travaux  de  1857.  Nous  sommes  heureux  d'appren- 
dre quf.  ce^e  publie^tioçi  se  régularise;  un  comité  de  rédaction  a 
été  institué  et  nous  donne  les  garanties  les  plus  honorables. 
,  M.  Aubanely  médecin  de  Fasile  des  aliénés,  en  est  le  président, 
&L  Sauvet,  médecin  des  prisons,  M.  Robert  chirurgien  à  THôtel^ 
Dieu,  M.  Texiçr,  chirurgien  de  la  Charité,  les  rédacteurs. 
.  Hous  reviendrons  sur  cette  publication  pour  y  prendre  l'histoire 
de  l'homoaopathie  dans  la  dernière  épidémie  de  choléra, 
^,  —  Le  tribunal  de  commerce,  :de  Paris  vient  d'être  appelé  à  se 
prononcer  «ur  une  question  dlionoraires  oui  peut  intéresser  quel- 
^es-ung  de  bos  lecteurs*  Un  de  nos  coniières  avait  donné  des 
$ou)8  à  un  négociant  qui  lui  devait  pour  ses  honoraires  la  somme 
de  265  francs.  Cett^  somme  n'avait  point  été  payée  et  était  due 
depuis  plus  d'un  an,  lorsque  le  négor.iant  tomba  en  faillite. 

Le  médecin  se  prj^senta  alors  avec  les  autres  créancier?  pour  avoir 
sa  part  proportionnelle  dans  l'actif  ;  puis  il  se  ravisa  et  prétendit 
être  considéré  comme  créancier  privilège,  parce  qu'il  avait  donnéf 
défi  soins  à  son  client  dans  sa  dernière  maladie,  c  est  à-dire  dans 
celle  qui  avait  précédé  la  faillite. 

QLe  s^dic  repov^ssait  cette  prétention  en  soutenant  que  la  loi 
accordait  un  privilège  au  médecin  qui  avait  donné  des  soins  à  un 
mal[iujle  dans  sa  dernière  maladie^  c'est-à-dire  dansç^lle  doQt  il 
^ait  mort;  mais  qu'ici  le  failli  était  vivant,  et  que  ce  n'était  même 
gjae  par  une  faveur  spéciale  qu'on  n'invoqiçait  pas  la  prescription, 
et  qu'oq  admettait  le  docteur  au  partage  de  l'actif  à  l'égard  des 
autres  créanciers. 

Nous  n'avons  pas  besoin  de  dire  que  le  tribunal  a  décidé  dans  ce 

Q&,  en  déclarant  que  le  législateur  avait  entendu  par  la  dernière 


maladie  celle  ^ui  avait  été  suivie  de  la  mort. 

—  L'admimstration  supérieure  des  bains  d'Aix,  en  Savoie,  vient 
df.^ider  que  le  |u>m  de  De$pinesev9ii  donnéàTune  des  nouvelles 
dn^fôons  de  l'étabUssement  thermal  de  cette  ville,  en  souvenir  de 
ce.gue  M.  DesfMne  père,  inspecteur  honoraire,  et  M.  Marc  Despi^e. 
«allait  pour  porlter  cet  établissement  au  degré  de  prospérité  qu'il 
a  atteint  aujourd'hui.  .      , 

^.^Ais  sommes  heureux  de  cette  marque  de  distinction  si  bien 
méiit^. 

^rr  Ù|^  joiomal  d^  m^écine  vient  de  pul^lier  la  statistique  de  la 
saismi  thermale  de  1857  dans  leseaux  mmérales  des  PyrénéesOny 

luve  J^^^lt^ls  ÎAt^ressants  qui  suivent  sur  la  station,  entre  au* 

~  dé  Bagnères-dé-tiigorre. 
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te  nombre  des  étrangers,  qui  y  ont  résidé  plus  ou  moins  long- 
temps s'élève  à  seize  ou  dix-sept  mille 

li  a  été  administré  près  de  cent  mille  bains  ou  douches.  Il  a  été 
consommé  près  quatre- vingt  raille  verres  d'eau  à  la  buvette  sulfu- 
reuse de  Labassere,  Celte  buvet  e,  établie  depuis  quelques  années, 
a  été  une  bonne  fortune  pour  Bagiières-de-Bigorre,  puisque  un 
quart  environ  de  la  population  thermale  qui  fréauente  maintenant 
cette  station,  y  est  attirée  par  la  réputation  et  les  vertus  de  cette 
source. 

Les  douches  nouvellement  construites  d'après  les  plans  de  l'in- 
génieur en  chef,  M.  Jules-François,  ont  eu  aussi  une  clientèle  trèsr 
nombreuse;  mais  l'événement  capital  de  la  saison  de  1857  a  été 
Touverlure  du  wiporarium^  compo-.é  d'étuves,  de  douches  locales 
de  vapeurs,  de  bains  russes  et  orientaux*  Le  journal  des  Hautes* 
Pyrénées  cite  nombre  de  guérisons  obtenues  déjà  dans  cet  éta- 
blissement. 

Il  est  certain  que  Bagnères-de-Bigorre,  avec  ses  eaux  salines  si 
variées,  avec  ses  douches  si  puissantes,  avec  son  x'aporanum  com- 
plet, et  surtout  avec  5/1  source  sulfwtuse  de  Labassere^  qui  a  pris 
un  rang  si  élevé  parmi  les  eaux  mmérales  de  cette  nature,  est  ou- 
jourd'hui  une  des  stations  thermales  les  plus  riches  et  les  plus  im- 
portantes de  France. 

Nous  aurons  occasion  de  revenir  sur  l'institution  nouvelle  de  ce 
vaporarium.  On  sait  que  M.  Baies-Girons  vient  de  réaliser  un  per- 
fectionnement en  ce  genre  qui  lui  donne  qualité  pour  apprécier  et 
juger  les  modes  d'administration  les  plus  importants  de  ceux  des- 
tinés à  la  cure  des  affections  de  poitrine, 

—  Nous  lisons  dans  un  journal  de  médecine  ;  L'hygiène  ne  peut 
manquer  de  s'arrêter  devant  un  nouveau  petit  meuble  qu'elle  sem- 
ble avoir  commandé  à  l'industrie  pour  le  confortable  de  Thomme 
civilisé,  nous  voulons  parler  des  chancelières  en  caoutchouc  de  la 
façon  de  M.  Larcher.  L'indigne  chauffe-pied  avec  ses  émanations 
d'acide  carboniqne,  et  autres  fumerons  non  moins  désagréables  est 
vaincu.  Figurez-vous  un  manchon  de  caoutchouc  artistement  dis- 
simulé sous  une  enveloppe  d'étoffe  riche  ou  de  fourrure  et  conte- 
nant de  l'eau  chaude  facile  à  renouveler  et  facilement  maintenue 
à  une  température  convenable.  Les  pieds  se  posent  moelleusement 
dessus  et  participent  à  cette  chaleur. 

Jusqu'ici  les  chaufferettes  avaient  étéexclues  des  salons,  aujour- 
d'hui, sou  s  la  forme  des  chancelières  dont  il  s'agit,  nul  doute 
qu'elles  ne  deviennent  un  ornement  indispensable.  Quant  an  trans- 

Sortd'un  lieu  dans  un  antre  dans  les  àppartements,jamais  meuble 
e  cette  espèce  ne  s'y  prêta  avec  tant  facilité  et  de  sécurité. 
Les  chancelières  en  caoutchouc  sont  sorties  cette  année  comme 
cadeau  d'étrennes,  Tannée  prochaine  l'hygiène  les  recommandera 
dès  la  sateon  d'antomne;  du  reste,  si  l'avenir  leur  appartient,  elles 
lénàéritent.     '.^ 

—  La  dernière  séance  de  la  Société  médicale  du  Panthéon  a  eu 
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ieu  le  mercredi,  13  janvier,  à  la  mairie  du  l^"*  arrondissement, 
place  du  Panthton.  Voici  quel  était  Tordre  du  jour.  V  Dépouille- 
ment delà  correspondance  et  compte-rendu  d'ouvraçes  imprimés; 
Kr  le  secrétaire  général.  —  2*  Continuation  de  la  discussion  sur 
ipthalmte  blennorrhagique  ;  communication  de  M.  Furnari.  — 
3^  De  la  non  virulence  du  muco-pus  blennorrhagique,  par  le  doc- 
teur Edmond  Langlebert.  —  4**  Du  oathétérisme  dans  les  cas  d^en- 
gporgement  de  la  prostate,  par  M.  A  Mercier.  —  5<*  Communica- 
tions diverses. 

Les  membres  des  autres  Sociétés  médicales  sont  invités  aux 
séances,  qui  ont  lieu  le  deuxième  mercredi  de  chaque  mois.  Les 
personnes  qm  désirent  faire  des  communications  à  la  Société  sont 
priées  d'en  mtormer  le  secrétaire  général  avant  le  P*  du  mois. 

— Le  Progrès^  nouveau  journal  de  médecine  publié  par  M.  Louis 
Fleury,  nous  si^ale  le  petit  fait  suivant; 

Nous  avions  pensé,  dit  le  rédacteur,  qu'il  serait  de  bon  goût  et  de 
bonne  confraternité  d'adresser  un  numéro  du  Progrès  à  M,  le  doc- 
teur Alquié,  professeur  à  la  faculté  de  Montpellier  et  un  autre  aux 
jin'tales  cliniques.  Ces  deux  numéros  nous  sont  revenus  maculés, 
souillés,  et  portant  au  dos  :  refusé. 

Ma  foi  tant  mieux  1  —  Mais  ils  ont  des  façons  tant  soit  peu 
Mousquetaires,  Mes<?ieurs  les  Hippocratistes! 

Tant  de  Gel  entre-t-il  dans  Vàni*  des  fils  de  Cosl 

On  sait  quMl  en  a  été  fait  autant  à  la  Re>^ue  médicale,  qui  avait 
eu  la  même  politesse.  Où  veut  en  venir  M.  le  professeur  Àlquié? 


Nous  reprendrons  au  prochain  cahier  de  la  Revue  médicale  la 
suite  d^^s  Leçons  de  M.  le  docteur  Bazin,  médecin  deThôpital  Saint- 
Louis,  ^ur  la  Scrofule  dans  les  rapports  avec  les  Dartres  et  la  Syphi- 
lis. Cette  importante  étude  doit  être  terminée  dans  le  premier  tri- 
mestre de  Tannée,  ainsi  que  nos  l'avions  annoncé  à  nos  lecteurs. 

NÉCROLOGIE. 


Burguet. 

M.  le  docteur  Burguet,  médecin  honoraire  de  Thàpital  Salnt- 
André;  secrétaire  général  de  la  Société  de  Médecine  de  Bordean^, 
à  succombé,  en  quelques  minutes,  mardi  soir,  26  novembre,  à  une 
attaque  d*apoplexie  foudroyante. 

Les  funérailles  ont  eu  lieu,  jeudi  matin,  en  présence  d'un  cor- 
tège des  plus  considérables.  Le  cercueil  était  porté  par  des  onvriers 
qui  avaient  voulu  donner  ce  pieux  et  dernier  témoignage  de 
gratitude  à  Thomme  duquel  ils  avaient  reçu  des  soins  affectueux 
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et  dévoués.  Les  i^^^tre  coins  du  poêle  étaiei^t  tepus  p»^^  ^.  .4,? 
Mentquç,  préfet  4e  ^  Gironde  5  M.  Qftijitie?;,  ;ri?j^e  de  ^v4paux  ; 
M.  Ai)ria,  doyea  de  h  faculté  des  sciences  et  président  de  TAca- 
demie  des  scieaces,  belles-lettres  et  arts,  etM .  Sarraméa. 

Nous  voulons  reproduire  (juelques-unes  des  lignes  du  discoui;}!- 
remarquable  prononcé  par  M-  Sarraméa,  en  ^  qualité  dej^f^sjdj^p^ 
dç  la  Société  de  Médecine.  Regrettons  de  ne  pQuvgtir  le  citer  tout 
entier.  Nous  serons  heureux  d'y  apprendre  que  Burguet  laisse  4 
^  médecine  un  fils  digne  de  lui  succéder. 

«  Messieurs, 

<x  .La  mort  vient  de  frapper  un  de  ces  coups  terribles  et  inàtten- 
df^  dont  D\e\i  ^1  a  le  secret.  Tnpli|}é|e  avec  re^pe^t  devant  ses 
décrets  mystérieux,  pleurons  Thomme  de  bien  si  cruellement 
enlevé  à  sa  famille,  à  ses  amis,  à  la  science,  ^  Thiunanit^. 

<r  Jean-  Baptiste- Augu^t^  Burgi^pt  ij^uît  à  Bpr^^^aux,  \^  8  avrij, 
179^,  ^'nr^^  famille  plus  honojçahle  que  ric|?e,  qui  1^  dota,  pour 
principale  fortune,  d'une  instruction  solide  et  d'une  libérale  édu- 
cation dont  le  Lycée  impérial  de  notre  c^té  fut  eny^rs  lui  le  dispen- 
sateur. ' 

a  II  commença  ses  études  à  Bordeaux,  et  les  continua  bientôt 
à  TEcole  de  médecine  navale  de  Rochetort^  école  renommée  d*oil 
sont  sortis  d'illustres  praticiens;  il  y  demeura  trois  amx^es  en 
qualité  de  chirmr^en  de  tJjiarine,  et  puisa  danç  cet  joaqi^se 
bôpital,  si  fécond  en  misères  physique^  ^t  mjora^^çg.,  l^s  grçii;^ 
enseignements  que  donne  le  malheur  à  r4fne  sen^iJbJjC  et  .compa- 
tissante Riche  a^ià  (Je  sérieuses  çoi^naiss^ncçs,  avi<)ç  d|Ç  Ç^V^Îr 
êtfcore,  Burguet  se  rendit  sur  le  vaste  t\iéàtre  offiert  aux  trayail- 
reurs  par  notre  savante  capitale.  La,  11  tejuuiDO  ^s  itudes  avec 
distinction,  présenta  et  soutint;  j[)pur  o^t^ir  le  titre  de  docteur  en 
médecine,  une  thèse  remarquable  sur  les  crises  dans  Us  maladies. 

u  1817  vit  rentrer  notre  collègue  au  sein  de  sa  famille  :  il 
arrivait  dans  sa  ville  natale,  appuyé  sur  son  mérite  et  sa  valeur 
personnelle,  et  bientôt  iï  eut 'ac(j[urs  les  amitiés,'  les'sjrmpathiêp^t 
l'estime  <i'ui  ne  font  jamais  4ètaut' à  rhômra,e  ie  bien/ Il  était 
investi  de  ce  caractère  sacré  que  confère  le  sacerdoce  n^échçal. 
sacerdoce  dont  la  noblesse,  la  dignité  et  Içs  devoir^  ^\^T!^^  f^HI^^?^ 
de  sa  part  l'objet  d'un  cûlite  paskjpnné^ 

«  Grande  et  belle  nature',  toujours  nr^^te  à  ^  d^youejr,  çgtifge, 
ardente,  pleme  de  tendresse,  il  abordait  a^yiec  t^ç^jji^gprt  Y^j^ptçic/^ 
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de  cette  profession  qui  offre  les  moyens  incessants  de  dépenser  au 
fbectacle  et  au  service  de  la  douleur  tous  les  trésors  de  rintelli- 
^epce  et  dé  l^affection.  (i  savait  que  se  faire  médecin,  c'est  donner 
rendez- vous  à  Tesprit  et  au  cœur  dans  l'amour  de  Thmanité.  Aussi 
ses  (Premiers  labeurs  furent-ils  consacrés  aux  pauvres  :  il  fut 
nommé  médecin  du  Èureau  de  bienfaisance,  et  inaugura  ainsi  son 
entrée  dans  la  carrière  par  la  pratique  de  cette  charité  et  de  ce 
d^intéréssement  dont  il  ne  cessa  de  donner  Texemple. 

K  Membre  de  la  Société  de  Médecine  de  lk)rdeaux,  son  zèîe,  sa 
Wauté  et  la  distinction  de  sou  esprit  ne  tardèrent  pas  à  lui  mériter 
les  suffrages  de  ses  collègues  pour  les  fonctions  de  secrétaire  géné- 
ral. Vous  savez,  Messieurs,  avec  quelle  Infaligabic  activité  et  quçl 
jïjévouement  il  ^emplissait  sa  tâche  depuis  vingt-cinq  ans.  Délégué 
par  votre  compagnie,  en  1845,  au  Congrès  médical  <}&  France^  & 
y  défepdit  l^f  intérêts  et  la  dignité  professioni^elle,  avec  cette 
yerve  et  cette  chaleureuse  copviction  que  don^ient  la  coascience 
d'une  fjoble  cause  et  l'autorité  d'une  expérience  respectable,  p^jà, 
en  el[et,  Burgjuet  était  vice-président  du  Conseil  à'hygiène  et  àp 
salubrité  àe  laî  Gironde,  où  ses  lumières  et  sa  vigilance  ne  firent 
jamais  défaut  aux  grandes  questions  de  salubrité  publique.  Il  était, 
ep  o^i^ç,  ,plj.ef  djjf^i  ^ervicjB  rpédiçal  à  Tj^ôpital  Saint-André!  Heiî- 
c^uxqho|ix  de  raduiini^tration,  qui  np  ppuvait  trouver  pour  les 
.pauvres  un  médecin  plus  expérimenté  et  plus  compatissant.  Vous 
n'avez  pas  oublié,  Messieurs,  avec  quelle  sagacité  et  quel  à-propos 
notre  collègue  sut  faire.profitep.|^^ei^çç,4j^.fi^t9  intéressants  de 
sa  pratique  dans  ce  vaste  rende?  vous  den  infixmité^  humaines. 

a  Avec  des  qualités  aussi  éminentes^ime 'intelligence  et  un  cœur 
si  haut  placés,  notre  excellent  et  regretté  collègue  devait  être 
religieux.  Instruit  de  cette  science  qui  a  pour  objet  lé  chef-drœuvre 
de  la  création,  il  savait,  avec  Bossuet,  que  l'homme  est  un  ouvrage 
de  grand  dessin,  qui  ne  pouvait  avoir  été  conçu  et  exécuté  que  par 
une  sagesse  profonde.}  jl  p^^y^if  q^p  ^)ieù  ,çnf  ^t  le  j^ij[\t  ^ç  .départ 
comme  le  terme^'ftOTy^ç.  ,Burg|4et4t^t.w  hpflan^^  (le  (pi,  car  la 
foi  est  un  acte  de  raisoQ  et  un  iicte  d^  vefitu.  .Vovi3  coon^isaiez  ses 
convictions  à  cet  égard,  et  ses  croyances  l'immortalité  de  l'âme 
vous  apparurent  toujours  sans  arrière-pensée  dans  ces  nécrologies 
remarquables  écrites  surtout  avec  le  cœur.  Oui,  Messieurs,  r^i- 
sons-le  encore,  car  tfest  là  notre  consolation  et  notre  espérance  à 
nous  tous  qui  pleurons  sur  cette  perte  immense,  oui,  Etirguet  est 
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mort  chrétien  1  et  si  le  prêtre  n'a  pas  béni  et  reçu  son  dernier 
soupir,  c*est  Dieu  qui  Ta  béni  et  reçu  ;  car  il  Ta  pris  au  moment  où 
il  allait  accomplir  Tacte  religieux  par  excellence,  un  acte  de  cha- 
rité, dans  la  visite  d'un  malade.  Celui-ci  n'est-il  pas  toujours  un 
pauvre  qui  demande  au  médecin  Taumône  de  la  santé  ! 

D  En  épargnant  à  notre  collègue  les  poignantes  angoisses  d'une 
séparation  d'avec  ceux  qu'il  aimait,  la  Providence  Ta  trouvé  prêt, 
et  s'il  lui  avait  été  donné  de  jeter  un  regard  sur  cette  heure  der- 
nière, il  se  serait  écrié,  plein  de  foi  en  la  justice  de  Dieu  :  J'ai 
rempli  ma  journée;  j'ai  pratiqué  pendant  ma  vie  tout  le  bien  qu'il 
m'a  été  donné  de  faire ^  ma  conscience  est  tranquille;  me  voici, 
j'entre  avec  confiance  dans  l'éternité.  Heureux,  Messieurs,  celui 
qui  peut  ainsi  se  rendre  ce  témoignage,  et  qui  a  fait  une  ample 
moisson  de  bonnes  actions  car  seule»  elles  sont  la  clef  des  perpé- 
tuelles félicités.  Burguet  était  riche  de  ces  incorruptibles  richesses, 
elles  l'ont  suivi  dans  une  vie  meilleure  ;  leur  souvenir  sera  le 
noble  patrimoine  légué  à  sa  famille  en  deuil  ;  il  sera  l'héritage  de 
la  Société  de  Médecine  de  Bordeaux,  dont  il  restera  la  force,  l'hon- 
neur et  la  gloire,  celui  de  la  cité  tout  entière,  flère  de  Je  compter 
au  nombre  de  ses  enfants.  » 

Après  M.  le  docteur  Sarraméa,  dont  le  discours  a  réveillé  les 

sympathies  les  plus  profondes,  M.  le  docteur  Boisseuil  fils  a  dit 

avec  un  sentiment  tout  poétique  la  petite  pièce  de  vers  qu'ion  va 

lire  : 

Adieu,  pauTre  ami,  que  la  terre 

Dam  un  iustaot  Ta  reeouTrir  ; 

Ta  Toix  hier  pour  nous  si  chère 

N'est  déjà  plus  qu'un  souTenir. 
A  l'appel  du  devoir  elle  vibrait  puissante, 
A  l'appel  de  i^ionneur  elle  retentissaiti 
Puis  devenait  soudain  douce  et  compatissante 
Pour  le  pauvre,  et  surtout  pour  celui  qui  souffrait  ; 
De  ton  cœur  elle  était  toujours  Tëcbo  fidèle  ; 
Pour  nous,  pour  tous  les  tiens,  elle  était  le  bonheur. 
Mais  au  fojrer  divin  remonte  l*ëlincelle 
Quand  l'homme  sur  la  terre  a  tini  son  labeur. 
Lie  tien  est  acberë  ;  la  douleur  de  ce  monde 
Dit  asses  haut  au  ciel  comment  tu  le  remplis. 
Aussi,  l'rspoirau  cœnr,  sar  le  bord  de  la  tombe, 

Mous  disons  :  Au  revoir,  le  meilleur  des  amis  ! 

« ,  -|. 

Pour  les  articles  non  sigoés,  le  Dr  SALE6«GlAOKS. 


Paru.  — iapr.  de  MOQUBT,,^,  Roe  de  la  Harpe. 
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PHILOSOPHIE  MEDICALE. 


DU  VÉRITABLE  VITALISME  EN  MÉOEOinE. 

DEUX   GRANDES  FONCTIONS  DE  L'AME, 

suiYant  qu*elle  agit 

SANS  CONSCIENCE  NI   PRÉMÉDITATION, 
OC  AVEC  CONSCIENCE,  INTELIGENCE   ET  VOLONTÉ. 

Professeur  de  Philosophie. 
(  Swie  :  Voir  te  cahier  dn  i^janticr  18S8.  ; 


P  Qui  pcot  douter  que  notre  âme,  aujourd'hui  capable  de 
raison  et  de  réflexion,  n'ait  été  d*abord  sans  réflexion  ni  rai- 
son actuelle?  En  venant  au  monde^  Tenfant  est  encore  enve* 
loppé  profondément  dans  la  chair.  Il  l'est  bien  davantage 
durant  la  vie  fœtale  et  embryonnaire.  Et  pourtant  son  âme 
d'homme  est  déjà  là  ;  elle  possède  virtuellement  toutes  les 
facultés  qui  doivenifonclionner  un  jour  ;  déjà  quelques-unes, 
celles  qui  le  rapprochent  davantage  de  l'âme  des  plantes  et  de 
cette  des  animaux  sont  en  activité  ;  ce  premier  développement 
vital  est  nécessaire  pour  que  les  développements  ultérieurs 
poissent  un  jour  s'accomplir.  Cette  âme  vivante  est  donc  par 
là  même  agissante  ;  mais  elle  agit  de  l'action  la  plus  humble 
pour  une  âme  qui  doit  un  jour  raisonner,  se  connaître  et  vou- 
loir d'une  volonté  délibérée. 

2^  Arrivé  à  la  vie,  l'enfant  souffre,  jouit,  s'agite,  pousse  des 

vagissements.  Mais  qui  oserait  soutenir  que  ces  souffrances  et 

ces  jouissances  sont  accompagnées,  comme  maintenant,  d'une 

foole  de  notions  et  de  conceptions  7  que  l'âme  se  démêle  net- 
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tement  de  ses  états,  qu'elle  se  conçoit,  moi  par  opposition  à 
tout  le  resle  ;  qu'elle  a  par  conséquent  les  conceptions  (iden- 
tité et  d*unité,  etc.  ;  qu'elle  s'applique  aujourd'hui  par  opposition 
aux  conceptions  de  diversité  et  de  multiplicité  qu  elle  applique 
aux  choses,  à  ses  propres  états  d'abord?  Comment  prétendre 
que,  dépourvue  encore  de  toute  expérience,  elle  se  juge  capable 
de  volonté  et  d'action?  Comment  pourrait-elle  se  mouvoir 
volontairement,  quand  elle  n'a  encore  ni  le  secret  de  sa  volonté, 
ni  celui  de  sa  puissance  sur  ses  membres  ?  L'enfant  veut  donc 
spontanément,  sans  le  savoir,  avant  de  vouloir  réflexivement 
ou  eu  le  sachant.  Il  se  meut  donc  aussi  tout  d'abord  sans  vo- 
lonté délibérée,  sans  qu'il  sache  même  qu'il  peut  se  mouvoir. 
Ces  mouvements  sont  donc  spontanés. 

Parmi  ees  mouvements,  il  en  est  qui  s'exécuteront  plus  tard 
volontairement  et  avec  connaissance  de  cause,  c'est-à-dire 
qui  émaneront  de  l'âme  rnoi\  de  l'âme  consciente.  Pourquoi 
n'auraient-ils  pas  maintenant  pour  principe  l'âme  non-moi  ou 
inconsciente? 

La  plupart  des  premiers  mouvements  de  Tenfant  semblent 
n  avoir  aucun  but  ;  mais  ils  ont  néanmoins  cet  utile  résultat, 
d'assouplir  les  muscles  et  de  les  fortifier,  d'exercer  les  mem- 
bres, de  réveiller  la  conscience,  d'initier  l'âme  au  commerce 
qui  doit  exister  entre  elle  et  le  corps,  d'appeler  peu  à  peu  son 
attention  sur  le  jeu  possible  de»  organes,  sur  l'initiative  qu'elle 
peut  j  prendre.  Il  en  a  d autres  qui  sont  admirablement 
appropriées  à  une  lin,  tel  que  le  mouvement  fort  complexe 
de  la  succion,  de  la  déglutition.  Ce  mouvement  est  donc  in- 
stinclif,  comme  celui  qui  porte  lenfant  à  chercher  de  la  léfe, 
de  la  bouche  et  des  mains  le  sein  maternel  qu'il  connatt  à 
peine. 

Or  ces  mouvements,  qu'il  exécutera  plus  tard  avec  cobmhs* 
sance  et  volonté;  ces  mouvements,  qui  partiroftiun  jotirdu 
moi^  de  l'âme  se  connaissant,  partiraient-ik  donc  à  cet  âge 
de  l'initiation  d'un  autre  principe  qve  de  l'Ame  elle'mème? 
Quelle  nécessité  y  a-t-il  à  supposer  qu'ils  sont  dans  le  prin- 
cipe l'effet  d'une  puissance  différente  de  l'âme?  Quelle  néces- 
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siié  n*y  a-t-il  pas,  au  contraire,  de  supposer  que  Tagent  de  la 
période  de  réflexion  est  aussi  l'agent  de  la  période  deTirré- 
ftexioQ?  CoMinent,  en  efTet»  s'il  y  avait  ici  deux  principes, 
l'un  poar  commencer  la  vie  pratique,  l'autre  pour  la  conlt- 
nner  et  la  finir  ;  Tuu  qui  agirait  par  nature  instinctivement, 
l'antre  par  raison  ;  comment^  disons-nous»  Tinstinct  du  pre  - 
mier  ponrrait-i!  profiter  au  second?  Quelle  nécessité  j  aurait-il 
pour  celui-ci  de  remplacer  un  jour  celui-là?  Comment  pourrait- 
il  vouloir  un  jour  tout  à  coup  avec  réflexion,  ce  qu'il  n'aurait 
jamais  Tonla  spontanément?  Comment  même  saurait-il  qu'il 
possède  la  vertu  de  vouloir?  Quelle  communication  d'ailleurs 
ponrrait-il  y  avoir  entre  ces  deux  principes  ?  Quelle  instruc- 
tion possible  de  l'un  par  l'autre?  QueHe  conscience  des  états  et 
des  actes  de  Tune  dans  l'autre  encore? 

El  pourtant,  il  faut,  pour  l'instruction  de  i'ftme  consciente, 
poor  la  possibilité  de  sa  formation  à  titre  d'âme  qui  doit  savoir 
enfin  de  quoi  elle  est  capable,  qu'elle  ait  agi  d'abord  sans  vou- 
loir agir  ainsi,  afin  qu  elle  puisse  faire  un  jour  avec  volonté  et 
réflexion  ce  qu'elle  aura  fait  tant  de  fois  sans  réflexion  ni 
volonté.  Tout  nous  porte  doue  à  penser  que  le  principe  qui 
veut  spontanément  en  noos  d'abord,  qui  agit  instinctivement, 
est  le  même  que  celui  qui  agit  plus  tard  avec  connaissance  et 
délibération. 

Celte  vraisemblance  est  puissamment  confirmée  par  un 
grand  nombre  de  faits  où  l'intelligence  et  la  volonté  viennent 
se  mêler  aux  faits  instinctifs  et  organiques,  ou  subir  la  loi  ou 
la  faire.  C'est  ainsi  que  l'idée,  l'assurance  de  l'impossibilité  de 
recevoir  un  coup  de  poing  dans  l'œil  ne  suffît  pas  à  nous  em-^ 
pêcher  de  fermer  instinctivement  la  paupière  à  la  seule  appa- 
rence d'un  coup  possible.  Toute  la  force  d'âme  du  monde  ne 
sitfBra  peut*fitre  pas  pour  faire  marcher  sans  tomber  sur  une 
poutre  transversale  élevée  de  quelques  centaines  de  mètres 
ao-dèssus  d'un  abîme,  oo  pour  empêcher  d'exécuter  certains 
mouvements  destinés  à  ressaisir  l'équilibre  un  instant  perdu. 
Cest  ainsi,  d'autre  part,  que  la  volonté  peut  avoir  un  tel  em- 
pire sur  les  mouvements  d'ordinaire  purement  organiques. 


OH  PHILOSÛPUIB    MÉDICALE. 

que  réruc(atiou  peut  ê(re  à  commande;  qu'une  autre  Gonclion 
très  analogue,  aurait  été,  au  rapport  de  saint  Augustin,  rem* 
plie  également  à  volonté  par  une  personne  ;  qu  elle  Taurait  été 
par^une  autre  de  manière  à  produire  une  modulation  tout  à 
fait  extraordinaire  avec  un  pareil  instrument.  On  commande 
jusquà^uu  certain  point  au  mouvement  respiratoire,  qu oa 
accélère,  qu'on  ralentit,  qu'on  suspend.  Le  mouvement  des 
sphincters  est  instinctif  et  volontaire  indistinctement  ou  tout 
à  la  fois.  Les  battements  du  cœur  sout  accéléri^s  ou  ralentis 
volontairement  chez  quelques  sujets. Il  en  est  même,  nous  dit- 
on,  qui  auraient  la  vertu  de  les  suspendre  assez  complètement* 
ainsi  que  la^sensibililé  et  toutes  les  autres  marques  de  la  vie, 
assez  longtemps  pour  prendre  et  garder  les  apparences  delà 
mort,  moins  la  rigidité  cadavérique  des  premiers  moments  el 
la  décomposition  putride  des  instants  suivants.  Saint  Augus- 
tin serait  encore  ici  notre  autorité.  D'autres  ont  Timaginatioa 
assez  puissante,  capable  de  produire  dans  leurs  membres  une 
émotion,  un  tremblement,  une  transpiration  extraordinaire» 
pour  déterminer  un  exanthème.  On  sait  que  la  pensée  qui  s*ap- 
pliquc  à  ridée  de  certains  objets,  de  certaines  sensations  qu'ils 
sont  propres  à  faire  naître,  peut  déterminer  dans  les  organes 
correspondants  un  mouvement  particulier,  faire  venir,  par 
exemple,  l'eau  à  la  bouche.  Pourquoi  donc  l'idée  et  la  cause  du 
mouvement  organique  ne  résideraient-ils  pas  dans  le  mémo 
principe  ? 

5«  Qu*y  a-t-il  en  cela  de  si  difficile  à  reconnafire,  puisque 
dans  l'état  de  développement  où  nous  sommes  parvenus»  nous 
nous  surprenons  si  souvent  è  faire  sans  j  penser,  ou  en  n'y 
pensant  qu'à  demi,  des  choses  que  nous  faisons  d'autres  fois 
en  y  pensant,  et  même  en  y  pensant  fortement  ?  Quand  je  me 
décide  à  me  promener,  à  me  diriger  sur  un  point  plutôt  que 
sur  un  autre«  pensé-je  donc  à  tous  les  pas  que  je  fais  ?  Y 
donné- je  toute  l'attention  que  l'enfant  doit  y  mettre  lorsqu'il 
s'exerce  pour  la  première  fois  à  mettre  un  pied  devant  l'autre  ? 
Que  de  mouvements  appris  avec  peine,  avec  une  attention 
soutenue,  et  où  le  moi  n'avait  pas  trop  de  toute  son  applira- 
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tioii  et  de  toute  sa  volonté  pour  atteindre  très  împarfaiteraent 
on  but  qu'il  atteint  aujourd'hui  avec  une  précision  parfaite  ? 
L'habitude  de  la  parole,  de  la  lecture,  de  la  musique,  de  la 
danse,  de  la  pratique  d'un  art  quelconque,  permet  à  l'agent, 
une  fois  le  branle  donné  par  l'âme  consciente  aux  membres 
qui  doivent  traduire  ses  idées  et  ses  volontés  au  dehors,  de 
penser  à  toute  autre  chose  qu'à  ce  qu'elle  fait.  Est-ce  donc  à 
dire  que  le  principe  vital  se  soit  substitué  au  moi^  à  l'âme  dan? 
toutes  ces  opérations  qui  étaient  si  peu  de  sa  compétence 
d'abord,  où  il  était  si  mal  habile,  où  l'âme  consciente  avait 
tout  à  faire? 

Si  le  principe  vital,  au  contraire^  n'a  rien  fait  en  tout  cela 
dans  les  commencements,  pourquoi  son  intervention  serait- 
elle  plus  tard  devenue  nécessaire  ?  Pourquoi  vouloir  qu'il  soft 
Tagent  des  actes  et  des  mouvements  habituels,  lorsqu'ils  sont 
assez  familiers  pour  s'accomplir  avec  la  même  précision,  la 
même  facilité,  la  môme  inconscience  à  peu  près  que  les  actes 
instinctifs  proprement  dits  7  Cette  supposition  est  d'autant 
moins  raisonnable  qu'on  n^attribue  au  principe  vital  que  les 
opérations  de  la  vie  organique,  et  parmi  les  opérations  de  la 
vie  de  relation,  celles  qui  appartiennent  à  l'instinct  propre- 
ment dit. 

Mais  si  nous  avons,  dans  ces  actes,  devenus  tellement  fami- 
liers par  l'habitude,  une  sorte  d'instinct  acquis;  si  cependant 
Tâme  en  est  capable,  pourquoi  cette  même  âme  ne  serait-elle 
pas  capable  de  l'instinct  inné  ?  Quelle  bonne  raison  y  aurnit-il 
de  le  lui  refuser? 

Combien  d'autres  faits  ne  pourrait-oii  pas  citer  à  l'appui  de 
cette  même  thèse  ?  La  tension  volontaire  de  certains  muscles 
est  nécessaire  pour  rester  debout,  pour  être  à  cheval  ;  et  ce- 
pendant on  sait  que  des  hommes  ont  fini  par  pouvoir  garder 
cette  station  droite  à  cheval  en  dormant,  cl  l'on  cite  même 
des  exemples  de  personnes  qui  ont  pu  se  livrer  au  sommeil 
pendant  la  marche  (1),  C'est  d'autant  plus  vraisemblable  que 

(t  )  On  voit  (les hommes  qui  contractent  assez  facilement  ThabituJe 
de  dormir  à  cheval,  et  chez  lesquels  par  conséquent  la  volonté  tient 
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le  fait  da  somnambulisme  préseale  uo  pbôaomèae  (oui-à  fait 
analogue.  Dira  ton  que  le  principe  vital,  qui  était  d'abord 
étranger  à  la  station  droite,  qui  ne  pouvait  pas  du  moÎD»  rem- 
placer la  volonté  dans  cette  fonction,  a  fini  par  s'en  acquitter  ? 
K  est-il  pas  infiniment  plus  vraisemblable  que  dans  ce  phéno- 
nomèn^",  comme  dans  celui  du  saltimbanque  exercée  comme 
dans  ceux  de  la  parole,  de  la  lecture,  de  Técriture,  de  lexécu- 
tion  musicale  habituelle,  la  volonté  de  l'ftme  consciente»  finit 
par  agir  sans  attention,  sans  idée,  sans  conscience  même,  en 
un  mot  sans  les  idées  qui  constituent  le  moil 

Mais  que  reste-il  de  Tâme  quand  l'état  de  moi  en  disparaît 
ainsi  ?  Précisément  tout  ce  qui  en  existait  déjà  quand  elle 

encore  beaucoup  de muacles  du  dos  en  action.  D'autres  dorment  de- 
bout. Il  parait  môme  que  des  voyageurs,  sans  avoirété  jamais  som- 
namboles  ont  pu  parcourir  ,à  pieds,  dans  un  état  de  sommeil  non 
équivoque,  d'assez  longs  espaces  de  chemin.  Gàl\m[demotumuscu' 
lorum.  H.  4.)  dit  que,  après  avoir  rejeté  longtemps  tous  les  récits  de 
ce  genre,il  avait  éprouvé  sur  lui-mêmequ'ils  pouvaient  être  fondés. 
Dans  an  voyage  de  nuit,  il  s'endormit  en  marchant,  parcourut  en- 
viron l'espace  d'un  stade,  plongé  dans  le  plus  profond  sommeil,  et 
ne  s'éveilla  qu'en  heurtant  contre  un  caillou.  Ces  cas  rares  ne  sont 
pas  les  seuls  où  Ton  observe,  dans  l'état  de  sommeil,  des  mouve- 
ments produits  par  un  reste  de  volonté;  car  c'est  en  vertu  de  cer- 
taines sensatioLs  directes,  qu'un  homme  «idormi  remue  le  bras 
pour  chasser  les  mouches  qui  courent  sur  son  visage }  qu'il  tire  à 
lui  ses  couvertures,  s'en  enveloppe  soigneusement,  ou  qu'il  se 
se  tourne  et  cherche  une  plus  commode  situation.  C'est  la  vo- 
lonté qui,  pendant  le  sommeil  maintient  la  contraction  du  sphync- 
ter  de  la  vessie,  malgré  l'effort  de  l'uriae  qui  tend  à  s'échapper  ; 
c'est  elle  qui  dirige  l'action  du  bras  pour  chercher  le  vase  de  nuit, 
qui  sait  le  trouver,  et  fait  qu'on  peut  s'en  servir  pendant  plusieurs 
minutes,  et  le  remettre  en  place,  sans  s'être  éveillé.  Enfin,  ce  n'est 
pas  sans  fondemcntque  quelques  physiologistes  ont  fait  concourir  la 
volonté  à  la  contraction  de  plusieurs  des  muscles  dont  les  mouvc- 
mcnls  ontretionn^nt   h  respiration  pendant  le  sommeil. 

(Cabanis. /?<T;)/7orf 3,  etc..  p.  381  et  382. 
ôdit.Tlnirot.1824.) 
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agissait,  avec  toutes  les  idées  constitatiyes  du  moi,  c'est*à* 
dire,  Tâme  tout  entière  moins  ces  idées  lé,  moins  le  moi. 
C*est  donc  i*âme,  Tâme  seule,  Tâme  sans  la  notion  du  moi, 
sans  le  moi,  qui  fait  tous  les  actes  dont  nous  parlons,  et  où  le 
m4Mn  intervient  plus,  après  les  avoir  faits  maintes  fois  sous  sa 
direction. 

Ainsi*  il  est  on  grand  nombre  d'actes  primitifs  qui  s'accom-  y 
plissent  d'abord  sans  délibération,  et  peut-être  même  sans 
conscience,  mais  qui  ânisseot  par  s'accomplir  avec  iiitclii- 
gence,  volonté  et  conscience  ;  tels  sont  les  premiers  mouve- 
ments de  l'enfant.  Il  en  est  au  contraire  une  foule  d'autres  qui 
ne  s'accomplissent  d'abord  qu'à  la  condition  de  les  vouloir,  de 
les  étudier,  de  les  apprendre,  et  qoi  finissent  par  s'exécuter 
mackioalement,  instinctivement.  Tels  sont  les  mouvements 
artistiques  ;  en  (elle  sorte  que  le  principe  actif  passe  également 
au  mouvement  instinctif  au  mouvement  volontaire,  et  du 
mouvement  voltaftasreau  mouvement  instinctif.  Ce  n'est  ni  le 
mouvement,  ni  l'agent  qui  diffèrent  en  ceci,  c'est  uniquemeut 
le  mode  psjcbique  et  organique  de  l'acticMi. 

4^  L'instinct  pfimitif  ou  inné  s'explique  mieux  encore  par 
l'âme  que  par  un  principe  vital  qui  lui  serait  étranger,  soit 
que,  comme  Cuvier  et  Mûller,  on  suppose  que  dans  l'instinct, 
Tagent  a  dans  l'esprit  comme  une  idée  fixe  qui  sert  de  modèle 
à  son  œuvre  et  qu  il  réalise  au  dehors,  soit  qu'on  suppose 
0vee  nous  qu'il  n'a  aucune  idée  semblable,  mais  qu'il  est  porté 
là- faire  chaque  acte,  chaque  mouvement  comme  il  le  fait,  par 
tin  besoin  du  niomeut,  sans  qu'il  y  ait  rien  en  lui  qui  res- 
semble à  un  plan  à  exécuter,  à  un  modèle  à  réaliser.  D'ailleurs 
combien  d'actes  instinctifs  où  un  modèle  semblable  ne  peut 
être  soQS  les  yeux  de  l'imagination  ?  Quel  modèle  peut  détor  « 
ïxHntr  la  fuite  de  la  brebis  en  présence  du  loup  qu'elle  voit 
pour  la  première  fois  ?  Quel  autre  peut  porter  le  petit  chat  ou 
)e  petit  chien  encore  privé  de  la  vue,  et  qui  vient  de  naître,  à 
chercher  la  mamelle  de  sa  mère  et  à  la  sucer?  Quel  autre 
encore  porte  la  tortue  à  se  diriger  vers  les  rivages  d'une  mer 
éloignée,  d'une  mer  qu'elle  n'a  pas  connue  ?  Par  quelle  idée 


1^2  PUILOSOPIIIE  MtilblCALE. 

iBodèlecborehet-elle  la  mer?  Ce  n'est  pas  là  un  travail  à 
réaliser,  comme  un  nid  à  faire  pour  l'oiseau.  D'ailleurs,  si  cette 
idée  modèle  était  comme  une  idée  fixe,  un  rêve,  une  mono- 
manie  dans  Tâme  de  Tanimal,  par  exemple  Tidée^image  du 
nid  à  faire  pour  Toiseau,  celle  de  la  fourmilière  à  construire 
pour  les  insectes  qui  doivent  l'habiter,  celle  du  gâteau  de  cire 
où  l'abeille  doit  déposer  ses  provisions  et  les  espérances  de  sa 
race  ;  comment  expliquer  les  variétés  qui  se  rencontrent  dans 
ces  constructions  suivant  les  lieux  habités  par  ces  animaux, 
^uivant  les  matériaux  qu'ils  ont  à  leur  disposition?  Ont-ils 
aussi  l'idée  a  priori  du  lieu  où  doivent  être  faites  ces  construc- 
tions diverses?  s'ils  l'ont,  comment  en  changent-ils  d'une 
année  à  Tautre,  et  souvent  dans  la  même  année  ou  en  la  même 
saison  ?S'ils  ne  Tout  pas,  comment  choisissenl-ils  si  bien  leur 
emplacement  ? 

Il  ne  faudrait  pas  seulement  au  pinson  ou  à  la  fauvette 
l'idée  à  priori  du  nid  qu'elle  doit  construire,  mais  encore 
ridée  de  la  branche  et  de  Tarbre  qui  doivent  recevoir  cette 
construction.  Eh  quoi,  les  branches  et  les  arbres  seraient-ils 
sussi  faits  pour  des  idées  innées,  ou  ces  idées  innées  pour  ces 
arbres  et  ces  branches  ?  De  plus,  les  arbres  tiennent  au  sol,  et 
ne  se  ressemblent  qu'imparfaitement,  quoique  de  même  espèce. 
Il  faudrait  donc  que  l'animal  eût  encore  l'idée  innée  de  ce  sol, 
et  de  toutes  les  régions  qui  peuvent  l'en  séparer  afin  qu'il 
pût  s'y  rendre  :  sans  cela  ses  idées  innées,  loin  de  lui  servir, 
lui  seraient  on  ne  peut  plus  contraires.  Et  pourquoi  cette 
diversité  d'idées  de  lieux,  aussi  variée  que  Us  individus  7 
Pourquoi  cette  diversité  non  moins  grande  de  construction, 
malgré  l'apparente  uniformité  ?  Qu'on  remarque  bien,  ea 
effet,  qu'un  nid  ne  ressemble  jamais  de  tout  point  à  un  autre 
de  même  espèce  ;  que  la  forme  et  la  disposition  des  matériaux 
servant  à  le  construire  ne  sont  point  toujours  les  mêmes.  Que 
de  dinereuces  donc  entre  ces  idées  innées  dans  la  même  espèce 
animale  ! 

Il  est  donc  bien  plus  rationnel  de  ue  sup|K>8er  aucune  idée 
de  ce  genre,  encore  qu'il  y  en  eût  pour  les  choses  sensibles  : 
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ce  qoi  n'est  pas  du.moins  chez  rhomme.  Et  commeut  d'aiU 
iears  s'expliquer  rutilité  de  ces  idées  innées  dans  l'animal 
appelé  à  vivre  en  société  avec  ses  semblables,  avec  Thomme» 
et  qui  par  conséquent  doit  plier  son  instinct  sur  celui  de  ses 
pareils  ou  sur  notre  libre  arbitre  ?  Comment  expliquer  les 
modifications  apportées  aux  opérations  suivant  que  les  saisons 
doivent  être  froides  ou  chaudes,  humides  ou  sèches,  etc.  ? 

Mais  si  l'on  suppose  vraie  cette  opinion  de  Guvier,  opinion 
que  nous  ne  combattons  qu'en  passant,  il  faut  reconnaître 
qu'il  est  beaucoup  plus  naturel  de  supposer  cette  idée  innée 
dans  l'âme  que  dans  un  principe  de  vie  qui  lui  serait  étranger, 
et  que  cette  même  âme  qui  porte  l'idée,  doit  aussi  être  le  prin- 
cipe de  la  perception  des  choses  sensibles  qui  doivent  servir  à 
donner  à  l'idée  une  sorte  de  réalité  matérielle,  le  principe  de 
l'action  spontanée  qui  doit  mettre  en  œuvre  ces  matériaux  ; 
autrement  le  principe  actif  dépourvu  de  l'idée  et  ne  pouvant 
avoir  la  perception,  ne  saurait  que  faire,  de  même  que  le 
principe  intelligent  et  percevant,  mais  dépourvu  d'activité,  ne 
pourrait  réaliser  son  idée.  H  faut  donc  admettre,  dans  cette 
hypothèse,  que  le  même  principe  est  tout  à  la  fois  celui  qui 
pense,  qui  perçoit  et  qui  veut  spontanément  dans  l'instinct,  et 
,  que  ce  principe  est  l'âme.  Si  ce  principe  n'était  pas  l'âme, 
cette  âme  qui  sent,  perçoit  et  agit  spontanément  chez  l'animal; 
si  c'était  un  principe  de  vie  difl^rent,  mais  encore  capable  de 
penser  et  d'agir,  ce  serait  évidemment  un  double  emploi  par- 
faitement inutile. 

Donc,  dans  l'hypothèse  de  Cuvier,  admise  par  plusieurs 
autres  physiologistes,  le  principe  qui  agit  dans  l'instinct  ne 
peut  être  que  Tâme,  et  nullement^  un  principe  vital  différent 
d'elle* 

Les  raisons  que  nous  on  avons  données  auraient  pu  être 
fortifiées  encore  par  cette  considération,  que  le  principe  qui 
doit  agir  d'après  une  idée  qu'il  possède,  doit  aussi  être  le 
même  que  celui  qui  est  destiné  à  sentir  ou  à  éprouver  le 
iiesoin  d'agir  en  conséquence  de  cette  idée.  Cette  théorie  de 
riostinct  est  donc  on  ne  peut  plus  favorable  à  notre  thèse  : 
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que  le  principe  vital  et  l'âme  sont  une  seule  et  même  chose. 
Bien  d'autres  raisons  que  nous  donnerons  plus  tard  confir- 
ment cette  proposition. 

L'identité  substantielle  de  l'âme  et  du  principe  vital  est 
moins  sensible  dans  notre  hypothèse,  où  l'acte  instinctif  n'est 
point  éclairé  par  l'idée  d'un  but  à  atteindre  pas  plus  que  par 
les  idées  de  tous  les  moyens  pour  y  parvenir.  Toutes  ces  idées 
sont  des  conceptions  do  la  raison,  et  tout  nous  persuade  que 
les  animaux  n'en  ont  pas.  Tout  ce  que  nous  pouvons  recon- 
naître en  eux,  ce  sont  des  sensations,  des  perceptions,  des 
souvenirs,  certaines  imaginations  toutes  passives,  résultant 
d'associations  perceptives  plus  ou  moins  fidèles.  Gela  suffit 
pour  éclairer  l'instinct,  qui  a  un  but  sans  doute,  mais  un 
but  qui  n'est  pas  connu  de  Tagent,  pas  plus  que  les  moyens 
propres  à  l'atteindre. 

L'animal  perçoit  ces  moyens  comme  matériaux  ou  condî- 
tiens  ;  mais  il  ne  les  conçoit  pas  comme  moyen.  De  même  il 
perçoit  ce  qui,  dans  le  but  atteint,  est  de  nature  à  frapper  ses 
sens  ;  mais  il  ne  conçoit  pas  le  rapport  existant  entre  les 
moyens  employés  et  la  fin  obtenue,  pas  plus  que  la  destina* 
tion  de  Tœuvrc  instinctive,  destination  qui  fait  de  cette  œuvre 
un  second  moyen,  puisque  la  fin  première  conduit  à  une  autre, 
qui  est  la  véritable. 

Mais  il  importe  peu  que  lagent  nait  dans  l'acte  instinctif 
aucune  de  ces  conceptions,  pour  que  cet  acte  s'explique 
mieux  encore  par  l'âme  que  par  un  principe  différent  d'elle, 
si  d'ailleurs  ce  même  acte  doit  ôtre  déterminé  par  des  sensa- 
tions et  éclairé  par  des  perceptions  qui  sont  des  états  de 
l'âme.  Et  c'est  en  réalité  ce  qui  a  lieu,  à  moins  d'admettre 
que  ce  qui  sent  et  perçoit  dans  l'animal  soit  différent  de  ce 
qui  agit  ;  que  l'âme  possède  les  deux  premiers  attributs,  et  le 
principe  vital  le  second  ;  ou  bien  encore  que  le  principe  vital, 
lui  aussi,  est  doué  de  sensations  et  do  perceptions.  Dans  le 
prenaier  cas,  on  rend  inconcevable  \e  consensus  entre  l'action, 
la  sensation  et  la  perception  ;  dans  le  second,  on  multiplie 
•contre  toute  raison  les  principes  spirituels  dans  Tagent. 
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Il  faut  donc  dans  notre  hypothèse,  comme  dans  celle  de 
CuTÎer,  reconnaître  l'idée  sabslanlielle  du  principe  vital  et  de 
Tâme.  {La  suite  au  prochain  cahier.  ) 

CLINIQUE  ET  MÉMOIRES. 


LEÇONS  THÉORIQUES  ET  CLINIQUES 

SUR  LA  SCROFULE 

GONdlDfiaÊE  EN  EtLE-^MÈHE  DANS  SES  RAPPORTS 

avec  la  fi^Ulto,  la  Bartre  et  r Artfirltlff^ 
Par  m.  B JLZIW, 

Médecin  de  l'HôpiUl  Saint-Louis. 


DIXIÈME  LEÇON. 

Messieurs, 

Jusqu'à  présent  je  ne  vous  ai  entretenus  que  des  affections 
scrofuleusesqui  ont  primitivement  leur  siège  sur  l'enveloppe 
légumentaire  du  corps  et  constituent  pour  moi  les  deux  pre- 
mières périodes  de  la  scrofule  :  aujourd'hui  j'aborde  Tétude 
d'affections  plus  profondes,  qui  ont  pour  siège,  soit  le  sys- 
tème lymphatique,  soit  le  système  cellulaire. 

De  même  que  j*ai  divisé,  pour  l'étude  nosographique,  le 
système  tégumentaire  en  deux  portions,  l'une  superficielle 
et  l'autre  profonde  ;  de  même  aussi,  je  diviserai  les  systèmes 
lymphatique  et  cellulaire  en  deux  parties,  ne  voulant  pour 
le  moment,  vous  parler  que  des  affections  de  la  partie  péri- 
phérique qui  se  rattachent  essentiellement  aux  deux  premiè- 
res périodes  de  la  scrofule. 

L'évolution  naturelle  de  la  scrofule  m'imposait  l'obligation 
d'en  agir  ainsi.  Ne  voyez-vous  pas,  en  effet,  que  l'histoire  du 
carreau  et  de  latuberculisation  des  ganglions  bronchiques 
sera  mieux  placée  à  côté  de  la  phtfaisie  scrofoleitse  qu'àcMé 
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des  gourmes  ou  du  lupus.  Ainsi, quand  je  traiterai  de  la  scra- 
fule  interne  ou  viscérale,  le  moment  sera  venu  de  vous  faire 
connaître  les  affections  scrofuleuses  de  la  portion  profonde 
des  systèmes  cellulaire  et  lymj^liatique.  Aujourd'hui  j'ai  le 
dessein  de  vous  parler  des  écrouelles. 

Des  Écrouelles. 

Vécrouelle,  vieux  mot  que  j'emploierai  exclusivement  à 
désigneras  affections  scrofuleuses  superficielles  des  glandes 
lymphatiques  et  du  tissu  cellulaire;  Técrouelle,  dis-je,  est  un 
des  symptômes  les  plus  importants  de  la  scrofule.  C'est  le 
type  des  affections  strumeuses,  l'affection  nécessaire  pour 
beaucoup  de  médecins,  sans  laquelle  il  ne  saurait  y  avoir  de 
maladie  scrofuleuse(l). 

L'écrouelie  étaitconnuedesGrecs  quiladésignaient  sousle 
nom  de  /.oipaç,  des  Latins  quirappelaient^/rwmfl,  des  Arabes 
et  des  Arabistes  qui  en  ont  donné  la  description  sous  la  dé- 
nomination de  srrophulœ,  d'ouest  venu  le  mot  scrofule  par 
lequel  nous  spécifions  aujourd'hui  la  diathèse  scrofuleuse 
dont  l'écrouelie  n'est  qu'une  des  nombreuses  manifestations 
locales.  C'est  assez  vous  dire  que  dans  tous  les  temps,  celte 
affection  a  dû  fixer  l'attention  des  observateurs  ;  elle  a  été 
étudiée  sous  tous  les  points  de  vue,  et  tour  à  tour  expliquée, 
dans  ses  phénoniènes  intimes,  par  les  hypothèses  physiolo- 
giques dont  se  composent  tous  les  systèmes,  qui  ont  régné 
en  médecine. 

Je  suivrai,  dans  l'éiude  de  l'écrouelie,  l'ordre  que  j'ai 
adopté  pour  les  affections  delà  scrofule  tégumentaire. 

NosoGRApHiE.  —  Considérée  d'une  manière  générale,  in- 
dépendante de  son  siège,  l'écrouelie  se  présente  sous  laforrae 
d'une  tumeur  qui  fait  une  saillie  plus  ou  moins  considérable 
sur  un  point  quelconque  de  la  surface  du  corps.  Les  régions 

(1)  C'est  là  une  très-grave  erreur:  récrouelle  n'est  pas  un 
symptôme  constant  dans  la  scroiule  ;  mais  elle  existe  peut-être 
chez  les  deux  tiers  des  sujets  atteints  de  cette  maladie. 
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OÙ  on  l'observe  le  plus  communément  sont  celles  où  la  peau 
offre  le  plus  de  laxité,  comme  les  parties  latérales  du  col,  les 
régions  sous-maxillaires,  les  aisselles,  etc.  On  y  rencontre 
lesécrouelles  en  nombre  plus  ou  moins  grand,  tantôt  isolées, 
tantôt  réunies  et  formant  quelquefois  par  leur  aggloméra- 
tion des  masses  d'un  volume  énorme.  La  forme  et  le  volume 
des  tumeurs  écrouelleuses  sont  extrêmement  variables.  Le 
plus  souvent  arrondies,  ovoïdes,  ces  tumeurs  présentent, 
pour  la  grosseur,  tous  les  degrés  intermédiaires  entre  le 
volume  d'une  aveline  et  celui  d'une  tête  de  fœtus. 

Leur  consistance  n'est  pas  moins  variable  que  leur  vo- 
lume et  leur  forme-,  ordinairement  dures  dans  le  principe, 
elles  finissent  souvent  par  se  ramollir  et  deviennent  le  siège 
d'une  fluctuation  évidente. 

Elles  sont  idolentes  et  froides  ou  chaudes,  rouges,  dou- 
loureuses accompagnées  des  caractères  locaux  de  l'inflama- 
tion. 

La  structure  anatomique,  la  durée,  la  marche,  les  termi- 
naisons des  écrouelles  varient  selon  qu  elles  ont  leur  siège 
dans  le  système  lymphatique  ou  dans  le  système  cellulaire; 
de  là  la  division  bien  naturelle  de- ces  tumeurs  en  écrouelles 
ganglionnaires  et  écrouelles  cervicales  que  nous  devons 
étudier  séparément. 

V  Des  écrouelles  ganglionnaires. 

Dans  l'état  normal,  les  glandes  lymphatiques  sont  à  peine 
appréciables  au  toucher,  à  cause  de  leurs  petites  dimensions 
et  de  leur  forme  aplatie  :  vous  savez  qu'elles  ont  à  peu  près 
le  volume  et  la  forme  d'une  lentille  ;  —  si  donc  on  les  sent 
mobiles  sous  la  peau,  arrondies,  pisiformes,  globuleuses, 
c'est  que  déjà  elles  sont  hypertrophiées.  On  les  trouve  ordi- 
nairement roulantes  et  en  nombre  plus  ou  moins  considéra- 
ble, uniques  ou  multiples,  isolées,  écartées  les  unes  des 
autres,  indépendantes  ou  réunies  par  une  sorte  de  cordon 
intermédiaire  qu'on  peut  aussi  sentir  sous  la  peau;  c'est 
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le  vaisseau  afférent  hypertrophié,  engorgé,  induré  que  l'on 
sent  au  milieu  des  glandes  formant  chapelet  et  non  pas  im- 
médiatement sous  la  peau  comme  dans  la  syphilis. 

Ce  premier  degré  de  l'engorgement  ganglionnaire  se  pré- 
sente à  notre  observation  sous  deux  états  différents  :i^  Tétat 
hypertrophique  pur  ;  2*  Pétat  inflammatoire. 

Dans  le  premier  cas»  les  glandes  ne  sont  nullement  sen- 
sibles à  la  pression  ;  elles  sont  invisibles  ou  à  peine  visibles 
extérieurement,  et  ne  peuvent  encore,  en  raison  de  leur  pe- 
tit volume,  occasionner  d*accident  par  la  pression  qu'elles 
exercent  sur  les  organes  du  voisinage. 

Dans  le  second  cas,  celui  de  ganglîte  ou  d'angio-leucite, 
qui  est  ordinairement  consécutif  à  une  inflammation  de  la 
peau  comme  l'érysipële,  la  scarlatine,  la  rougeole,  la  gale 
ou  une  scrofulîde  primitive,  la  pression  sur  les  petites 
glandes  occasionne  de  la  douleur;  tantôt  sourde,  tantôt 
vive,  aiguë,  cette  douleur  existe  sur  tout  le  trajet  des  gan- 
glions et  vaisseaux  lymphatiques  enflammés.  On  trouve  de 
plus,  une  coloration  rosée,  uniforme  ou  sous  forme  de  bande, 
qui  correspond  exactement  à  la  direction  des  vaisseaux 
atteints  d'inflammation.Le  plus  souvent  alors  la  marche  de  la 
ganglite  est  aigué,  et  l'inflammation  disparaît  avec  la  cause 
qui  Ta  déterminée;  mais  dans  quelque  cas,  les  ganglions 
restent  hypertrophiés,  entretenus  dans  cet  état  par  la  con- 
stitution scrofuleuse  du  sujet. 

Un  deuxième  degré  de  l'engorgement  ganglionnaire  est 
encore  caractérisé  par  deut  états  pathologiques  différents  : 
rhypertr(^hie  d'une  part,  et  de  l'autre  l'adénite  suppura- 
tive. 

La  glande  qtû  avait  le  volume  d'un  pois  ou  d*un  haricot 
prend  graduellement  de  l'augmentation,  et  acquiert  bientôt 
la  grosseur  d'une  aveline  oo  d'un  cBuf  de  pigeon,  d'une  noix 
ordinaire.  Cette  augmentation  graduelle  de  son  volume 
s'opère  sans  douleur.  La  glande  conserve  son  élasticité,  sa  - 
légèreté  ;  elle  reste  unie  et  lisse  à  sa  surface  et  toujours  rou* 
lanrte  sous  les  téguments,  ou  bien,  en  même  temps  qu'elle 
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grossit,  elle  devient  douloureuse,  chaude,  cesse  d'être  rou- 
lante sous  la  peau ,  contracte  des  adhérences  avec  les  parties 
voisines;  elle  est  le  siège  de  battements,  de  douleurs  pul- 
satives  ;  la  peau  qui  la  recouvre  rougit,  et  bientôt  on  y  sent 
de  la  fluctuation.  C'est  un  abcès  qui  s'ouvre  à  rextérieur; 
le  pus  qui  s'en  écoule  est  épais,  jaunâtre,  crémeux  :  il  a  tous 
les  cariaictères  du  pus  phlegmoneux. 

Dans  un  troisième  degré  de  l'engorgement  ganglionnaire, 
les  glandes  lymphatiques  acquièrent  un  volume  plus  consi- 
dérable ;  elles  contractent  des  adhérences  entre  elles  et  avec 
les  organes  cnrconvoisros,  et  forment  au-devant  des  oreilles, 
sous  la  mâchoire,  sur  les  parties  latérales  du  cou,  aux  envi-» 
rons  de  la  clavicule,  sous  les  aisselles,  aux  aines,  des  saillies 
en  relief  de  forme  et  de  volume  extrêmement  variables.  On 
a  vu  de  ces  tumeurs  qui  pesaient  10,  âO,  et  même,  dit-on,  50 
kilogrammes.  Elles  sont  globuleuses,  ont  la  forme  d*un 
sphéroïde,  ou  bien  elles  sont  aplaties,  irrégulièrement  qua- 
drilatères. Celles  qui,  par  leur  réunion,  produisent  les  in- 
tumescences les  plus  remarquables,  sont  les  glandes  cervi- 
cales et  sous-mastoïdiennes,  en  se  réunissant  à  la  couche 
de  glandes  hypertrophiées,  situées  entre  lepeaucier  et  laface 
externe  du  sterno- mastoïdien.  Quelques-uns  d'entre  vous 
ont  pu  voir,  dans  mes  salles,  l'année  dernière,  uu  jeune 
homme  scrofuleux  qui  portait  sur  la  partie  latérale  du  cou» 
une  tumeur  gkindulaire  qui  avait  atteint  presque  le  volume 
delà  tête  d'unlœtus. 

Lorsque  ces  engorgements  sont  froids,  c'est-à  dire  lors- 
qu'ils ne  sont  le  siège  d'aucun  travail  inflammatoire,  ils  sont 
indolents  :  la  seule  souifrance  que  le  malade  éprouve  quand 
on  les  presse,  est  celle  qui  résulte  de  la  transmission  de  la 
pression  aux  organes  sous-jacents.  Quand  l'inûammation 
s'empare  de  ces  tumeurs,  elle  est  toujours  partielle  :  les 
glandes  qui  par  leur  connexion  constituent  ces  grosses  tu- 
meurs s'enflamment  isolément.  Des  douleurs  vives  et  tous 
les  symptômes  locaux  de  l'inflammation  se  montrent  sur  les 
points  envahis. 
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La  consistance  de  ces  gros  engorgements  ganglionnaires, 
(scrofula  concatenata,  conglomeratà),  est  variable  et  le  plus 
souvent  inégale  sur  les  divers  points  de  leur  surface.  Là 
elle  est  encore  rénilente,  élastique,  ailleurs  dure,  d'une  du- 
reté qui  cependant  va  rarement  jusqu'à  celle  du  squirre. 
En  déplaçant  latéralement  cette  masse  ganglionnaire,  on  sent 
qu'elle  est  lourde  et  pesante.  Ce  n'est  plus  en  effet  le  gan- 
glion seul,  c'est  le  ganglion  infiltré  ou  chargé  en  masse  d'un 
produit  morbide  étranger  à  l'organisme,  le  tubercule. 

La  plupart  des  auteurs  qui  ont  écrit  sur  la  scrofule,  Baumes, 
Hufeland  notamment  ont  insisté,  sur  les  troubles  que  par  la 
pression  sur  les  organes  environnants  ces  masses  ganglion- 
naires apportent  à  l'exercice  des  fonctions.  J'ai  vu  pour  ma 
part,  un  nombre  déjà  bien  considérable  de  scrofuleu'ît,  et  la 
scrofule  ganglionnaire  est  tellement  commune  qu'il  In'est 
impossible  d'admettre,  dans  mon  service,  tous  les  scrofu- 
leux  atteints  d*écrouelles.  Je  réserve  mes  lits  pour  les  en- 
gorgements ganglionnaires  d'un  volume  considérable.  Quant 
aux  malades  qui  n'ont  que  des  écrouelles  légères,  ils  peu- 
vent continuer  leurs  travaux,  et  je  me  borne  à  leur  prescrire 
des  médicaments  que  leur  fournit  gratuitement  le  dispen- 
saire de  rhôpital.  Eh  bien,  messieurs,  je  puis  dire  que  bien 
rarement  j'ai  vu  un  trouble  notable  causé  par  la  pression 
sur  les  organes  environnants  des  tumeurs  ganglionnaires  ex- 
ternes. Ainsi,  on  a  pensé  qu'en  comprimant  la  veine  jugu- 
laire, les  vaisseaux  cervicaux,  ces  tumeurs  pouvaient  dé- 
terminer des  congestions  faciales  ou  cérébrales,  des  étour- 
dissements,  des  coups  de  sang,  des  hémorrhagîes  cérébrales; 
qu'en  comprimant  la  trachée,  elles  pouvaient  occasionner 
une  dyspnée  habituelle,  et  plus  tard  la  suffocation,  en  com- 
primant l'œsophage,  une  dysphagie progressive.  Assurément 
je  ne  nie  pas  la  possibilité  de  ces  accidents,  mais  j'affirme 
qu'ils  sont  rares  dans  la  scrofule,  et  j'irais  même  jusqu'à  dire 
que  leur  présence  serait  pour  moi  un  caractère  disiinctif  de 
plus  des  engorgements  squirrheux  et  scrofuleux. 

J'ai  vu  aussi  d'énormes  tumeurs  ganglionnaires  de  Tais- 
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sdle  qui  n'étaient  pas  toujours  accompagnées  de  TiofiltratioD 
cadéntateuse  du  membre  correspondant.  Je  puis  en  dire  au^ 
tant  des  bubons  scrofuleux  pour  les  membres  inférieurs. 

On  a  cité  des  cas  d'asphyxie  produits  par  k  paraljsie  du 
diaphragme»  à  la  suite  d'une  pression  sur  les  ner£s  phréni- 
ques,  occasionnée  par  l'engorgement  des  ganglions  médias* 
ticaux^  antérieurs.  J'ai  moin^^e  observé  deux  cas  de 
phthisie  bronchique,  tous  deux  terminés  par  la  mort,  laquelle 
dut  être  rapportée  à  une  pression  exercée  sur  la  bifurcation 
de  la  tracbte  par  une  masse  ganglionnaire.  L'un  de  ces  oas 
est  celui  d'une  jeune  fille  de  1 7  à  I8  ans  qui  portait  sur  les 
parUes  latérales  du  col  et  sous  les  aisselles  de  nombreuses 
tumeurs  ganglionnaires.  Depuis  longtempselle  était  en  proie 
à  une  dyspnée  dont  rien  ne  pouvait  enrayer  les  progrés. 
L'expectoration  était  peu  abondante,  coinposéede  quelques 
crachats  spumeux.  L'auscultation  des  deux  côtés  de  la  poi- 
trine, pratiquée  avec  le  plus  grand  soin  ne  fit  découvrir,  sur 
aucun  point,  l'existence  de  craquements  humides;  mais  par- 
touts'entendaientun  souffle  tubaireet  larésonnance  ampbo- 
riquedelavoix...  Mais,  je  m'aperçois,  messieurs,  que  j'en- 
tre sur  le  domaine  de  la  scrofule  viscérale;  arrêtons-nous, 
puisque  je  dois  revenir  plus  tard  sur  ce  sujet.  Toutefois  rete- 
nez bien  ceci,  c'est  que,  si  on  ne  peut  nier  d'une  .manière  ab- 
solue, les  accidents  qui  résultent  de  la  compression  exercée 
par  les  écrouelles  sur  les  organes  qui  les  entourent,  ces  acci- 
denta sont  beaucoup  moins  fréquents  qu'on  ne  le  dit. 

Caractères  anatamiques.  Quelles  sont  les  lésions  propres 
àFadénopathie  scrofuleuse? 

S'il  fallait  adopter  les  doctrines  des  anatomo-pathologistes, 
si  la  diversité  de  lésions  devait  entraîner  la  diversité  de  ma* 
ladies,  je  n'aurais  à  mentionner  qu'un  très  petit  nombre  de 
lésions  ganglionnaires  comme  affections  propres  &  la  scro« 
fuie. 

En  effet,  à  Vautopsie  des  scrpfuleux,  nous  trouvons  près* 
que  constflfmment  du  tubercule  dans  les  glandes  lympha- 
tiques altérées,  et  pour  les  organiciens  le  tubercule  est  le 
1858.  Janv.  T.  L  6 
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MFactiëre  aDalomU;ue«t  le^ne  palbognomooique  de  ladiit- 
-liitee  tabercuieuse ,  maiadie  bien  ditérente  de  la  acrofide. 
L'eugorgemeot  siin^  des  gangKons  lymphatiques  n'exiale 
^stijMnd  la  mort  arrive  ;  il  a^é  fempiaoé  par  f^engovge- 
neot  tubûpcaleiix«  Mais ,  îi  y  adieux,  les  abcès  tabemuleox 
-des  glandes  lymiAariqttes  <mt  ^souvent  disparu  et  sont  xeip- 
^acés  par  des  cicatrices  airec  induration  de  quelques ^por* 
^SiGm  des  fMgfions,  écdnppëes  fc  la  ^appupation  teberou* 
leuse,  Mvez  veos  ce  que  4irent,  dans  ce  cas  particuKer, 
les  analonMKpathcAo^siea  ?  —  t|«e  ks  moatrices  et  les 
indurations  chraaiques  des  g1andeBi)fa}|AMHiquessei»t  de  la 
iBcrofule! 

11  suit  dé4à,  Messieurs,  que  pour  une4vfi4ution;aon'inler^ 
rompue  du  même  engorgement  ganglionnaire,  vouspowrreE 
lafoir  acroMe  au  début  (adénite  ou  hypertrophie  du^n- 
^ion),  diathèse  tuberculeuse  au  milieu,  et  encore  scrolMe& 
1a'6n  (cicatrices  et  induration  gangVonnaire). 

<Une  pareiHe'doetrine,  permettee-moi  ^e  le  dire,  est  sou- 
verûnement  absurde.  L'écroudlle  est  encore  aujourd'hui, 
oomBQteelle4*était  autpefois,le  lypecdola scrofule  parce  qu'elle 
'On  est  la  lésion  la  plus  commune,et  aussi  parce  qu'elle  repné- 
sente  la  drrersité^des  produits  pathologiques  qui  caractérise 
^tte  maladie  constitutionnelle. 

lie  prenânerdegré  de  f  éorouelte  est  anatomtquement  oa- 
radériâé  :  !**  par  ITiypertrophîe  ganglionnaire;  2*  par  la  gan- 
glite. 

l^gaty^on^lymfAiatiqvre  dansfétatirormaa  est^formé  d'un 
parenchyme  gris  rougeâtre  ou  jaunâtre,  granuleux^frîable, 
'd'une  cassure  granuleuse.  Dans  fhypertrofftie,  tf est  tou- 
jours la*alème  Wructure*;  le  tissu  est  ^un  peu  pflos  serré, 
^mornsîfiAWe,  «mis  d'une  texture  encore  gramfleiise.*-*^Dans 
lagan^litc^e  parenchytoe  est  pHus  rouge,  gurgé^de^sang , 
ramolli. 
'     ^Ledeolxfème  degré  de  U^éorouelie  est  encone  constitué, 
tomme  fous^fer^savez^par  Fhypertrophie^gâlngfHomiiHr& ou 
^lâ gangHte ;  mais^dansae^second^legfédeffî^pertropihîe 


i9fi(  trouve  4aD3  )q  gjtpglipn  hypertrophié  l,çs  mânoes  élémeQ|s 
iKWSiHptM^qHf  f^ws  \^  pfpmier  liegr é,  seutement  ^vec  ^^cq  - 
loTfttÎQp  ^t  lexti^ei  pl^s  serrée  ^a  p^r^chyipe,  tapdîs  qi^e 
dan^le  dQCon4  (l^ré  4ela6;apgUte,^e  tissu  gftpglionpaij^e  çj^i 
w  certaine  poÎPl^  ponjfnp  p?trni^é.  ?^p?^lpgue  aq  p2^repc||yrne 
'PolttioaairejiépajiM.  P^^  A'^^K^s^  ppip^i  il  est  infiltr^  de 
-pua  et  à  une  pi^dp^ç  pl^s  av;mpëe  on  trouve  }e  pus  ifoflef^ié 
fohnam  d^  petits  loyers  pi^rulept?  fl^ps  Tiatî^rieur  <lef  gjif)- 


Eofiole  iroisiëioe  d^gré  de  l'<^çro.u^ç  est  ç^ractérj^é  p^r 
la  présence  de  produits  inor))iâçs  })ét^roiporp|)es  dao^  les 
ganglions  Jyinpjiatiqqe^.  C'est  Tiofiltra^ion  t|ijhercfj|,eupe  ^u 
ganglion  ù^  le  4ép0it  (ÇBjw^s^e  f|e  la  ipatj^re  tul^^rcj^leu^ 
daod  $on  paxepchym?*  I)ans  je  premier  cas^  ^i  on  iocise  )e 
ganglion*^  on  trouve  les  surfaces  ))lapc|)&tre^  et  striées;  |[|ans 
3e  second,  iasurfaoe  de  Vincisiopa^té  U'é^justement  cpp- 
parée  à  celle  d'un  marron  cuit.  Dans  quelques  cas  assez  ra- 
na,  on  trouve  des  prodAiits  ipip^te^  dans  les  gang)ion^  lym- 
phatiques, un  mélange  de  tubercule,  de  squirrhe^  ^e  mé- 
laiiose,etc. 

.  .  /'Marche  eKfurée.  L'écroueljie  gangl^onpaire  a  générale- 
Ment  une  marche  lente.  11  n'est  p^  rare»  dan^  ^a  scrofule 
]>éQigne  ou  de  moyenne  gravité,  de  voir  se  dérouler  suc- 
cessivement les  piccidjsnts  de  plus  en  p^lus  avancés  de  la 
scrofule,  et  Ojesaccidents  accomplir  toutes  leurs  périodes  pen  - 
da^  que  l'iengorg^ent  ganglionnaire  rest^  l^,  nç^aisant  que 

.  dfi3>progrés  fprt  l^ts. 

JU'aogioi^entept  a^r^m.e,^x  des^anglion^  lymphatl(j[ues  af- 
fecte généralement  une  marche  descendarite  :  il  commence 
par  ]m  régioos  sops^aziimres  etparotidienues  jet  de  proclie 
eo  proche  au  moyqn.dp*  Vj^ss^ux  /?/réi;epis ,  U  Wtend  aux 

pcéaterualt  ipi^pum^ir^  Wf^^^np?  médîa3tin|aux  antérieurs, 
^JtfgxmMlJQiP  axiUsûnes  et  sus*épiirocméen,'et  en^n  aux  i^- 


IK>      t"l      H 


£'éit  one  «hap«  cnmn^  A  yqir  .^^^cçttç  d^i^iicuon 
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succe-ssive  de  tout  le  système  ganglionoaire.  Le  ()remier 
groupe  de  ganglions,  la  chaîne  du  digastriqoe  s'enflamme 
et  suppure  pendant  la  durée  des  accidents  primitifs;  le 
deuxième  groupe,  celui  des  ganglions  sternomastoîdimis 
s'engorge,  et  suppure  pendant  la  durée  des  accidents  secon- 
daires. I^  troisième  groupe,  formé  des  ganglions  sous-clavi* 
culaires  et  axillaires,  se  tuméfie,  se  ramollit  et  suppure  pea* 
dant  la  durée  des  accidents  tertiaires.  Les  cicatrices  se  for* 
ment  ainsi  successivement  de  haut  en  bas  et  se  montrant 
sur  une  ou  deux  rangées  sur  les  parties  latérales  du  cou* 
selon  que  les  deux  côtés  ont  été  isolément,  successive- 
ment ou  simultanément  envahis,  vous  pouvez  observer 
sur  le  même  sujet  des  cicatrices  blanchâtres,  déjà  anciennes, 
au-dessous  des  cicatrices  rougeâtres  de  formation  plus  ré- 
cente, et  plus  bas  encore  des  ouvertures  fistuleusesqui  con- 
duisent à  des  engorgements  ganglionnaires  encore  en  voie  de 
suppuration. 

On  trouve  assez  fréquemment  sur  les  écrouelleux  (et  cette 
coïncidence  a  dû  frapper  votre  attention,  en  parcourant  mes 
salles),  une  cicatrice  au-devant  de  Toreille  ;  tenant  la  place 
des  ganglions  pré-parotidiens  en  même  temps  qu'une  cica- 
trice au-devant  delà  partie  supérieure  du  sternum  qui  accuse 
l'existence  antérieure  d'un  ganglion  pré-sternal  qui  s'est  en- 
gorgé et  a  été  détruit  par  la  suppuration. 

Bien  que  ce  ganglion  pré-sternal  ne  se  trouve  pas  indiqué 
par  les  anatomistes,  son  existence  ne  saurait  être  révoquée 
en  doute  ;  jel'û  senti,  différentes  fois,  hypertrophié  et  rou- 
lant sous  les  téguments  qui  recouvrent  le  sternum  à  sa  partie 
supérieure. 

D'un  autre  côté^  ce  n'est  point  à  la  disposition  del'aponé  - 
vrose  cervicale  que  l'on  peut  attribuer  la  fréquence  des  col- 
lections purulentes  au-devant  de  l'extrémité  supérieure  do 
sternum,  en  admettant  que  le  pus  tombe  en  ce  point  comme 
dans  un  cul-de-sac.  Si  le  pus  fusait  entre  les  feuillets  de 
l'aponévrose  cervicale  pour  venir  former  en  quelque  sorte 
un  abcès  par  congestion  au-devant  de  la  pièce  stemalé-supé- 
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rieure,  il  y  aurait  une  commuDication  fistuleuse  qui  n'existe 
point  entre  Tabcësdu  cou  et  le  foyer  qui  se  trouve  au-devant 
du  sternum. 

L'écrouelle  sert  d'intermédiaire  entre  la  scrofule  tégu- 
mentaire  et  la  scrofule  profonde  ;  elle  peut  contribuer  elle- 
même  à  la  production  des  lésions  qui  constituent  la 
scrofule  tertiaire.  Ainsi ,  en  se  propageant  de  proche  en 
proche  des  régions  cervicales  aux  ganglions  médiastinauz 
antérieurs,  elle  occasionne  des  collections  purulentes  dans 
le  médiastin,  des  abcès  qui  tendant  à  se  faire  jour  au-debors, 
détruisent  le  périoste  et  amènent  consécutivement  la  carie 
du  sternum. 

Kous  verrons  plus  tard  que  les  mêmes  lésions  occasion- 
nées par  les  mêmes  causes  peuvent  se  produire  du  côté  du 
bassin.  L'engorgement  des  ganglions  lombaires,  consécutif 
aux  catarrhes  scrofuleux  de  l'utérus  et  des  intestins  se  tu- 
berculise,  se  ramollit  et  suppure;  d'où  résulte  un  abcès  de  la 
fosse  iliaque  interne  qui  amène  la  carie  de  l'os  des  lies. 

Terminaisons.  L'écrouelle  ganglionnaire  se  termine  par 
résolution  ou  suppuration.  Dans  quelques  cas  elle  reste  sta- 
tionnaire  et  n'est  plus,  en  quelque  sorte,  qu'une  difformité  : 
•lie  ne  s'accroît  ni  ne  diminue.  C'est  ainsi  que  vous  voyez 
certains  sujets,  guéris  de  la  scrofule,  garder  toute  leur  vie 
des  ganglions  engorgés  qui  ne  constituent  pas  plus  une  ma- 
ladie que  certains  corps  fibreux  de  l'utérus.  ^ 

La  résolution  des  écrouelles  est  spontanée  ou  provoquée 
par  l'art.  Le  premier  mode  de  terminaison  s'observe  dans 
quelques  cas,  sans  effet  physiologique  appréciable  ;  il  sur- 
vient par  le  seul  fait  de  l'évolution  des  accidents  successifs 
de  la  maladie  :  les  premiers  disparaissent  au  furet  à  mesure 
qu'il  s'en  manifeste  de  plus  graves.  D'autres  fois,  la  résolu^ 
tion  coïncide  avec  le  développement  d'un  travail  physio- 
logique nouveau,  comme  la  puberté  et  le  mariage  qui  d'ail- 
leurs bien  plus  souvent  augmentent  les  accidents  scrofuleux 
qu'As  ne  les  diminuent.  Dans  d'autres  circonstances  enfin; 
c'est  pal"' suite  d^un  travail  pathologique  que  Ton  voit  dispa^ 
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raitre  les  écrouelVes,.(iomme.ce)a  est  arriVè  ^^uélqufefîois  àîa 
suite  au  c'hoJéra  ou  àe  la  li'évrê  typhoïde  où  de  todië  ^txVtt 
maladie  iulercurrente. 

Que  le  ganglfon  hypertrophié  ou  enflàibnlië  reviiniiè  i  sèn 
état  nbrnoàl,  il  n'y  à  rien  lî  «^u'ûti'e  chbsb  fort  orâîniîré;  èé 
qui  parait  plus  difficile  à  admettre,  c'e^t  (^ue  la  résofutlâtt 
puisse  se  fiiré  quand  le  gabglloû  est  infiltré  dé  tiibtei'culeS,  'et 
cependant  les  faits  ne  permettent  guère  d'eii  douter. 

La  suppuration  est  la  terminaison  la  ^lùs  oWîtfàîrfe  déS 
écroûelles:  couinae  la  résolution,  iellë  est  sponiariè'e  où  j^O- 
vôqùèeparVItrt. 

J/adénite  simple  peut  suppurer  aussi  bien  que  l'iftdénîtè 
tuberculeuse.  Cette  térmmaison  est  annéhcée  parunedérie 
âe  symptômes  inUàmmàtoires  ^uè  j*ai  déjà  fait  coiinaitre,  et 
auxquels  vienneht  rarement  s'adjoindre  quelques  troubles 
généraux  :  frissons  :  fièvre,  chaleur  de  la  peau,  urînes  sédî- 
menteuses',  etc. 

La  suppuration,  dans  les  gfrosses  tiitneurs  ^anglmnn^reà 
est  orâinaireinent  partielle;  les  ganglion^ qui  compo^ent^'ces 
tùEheûrs  s'enflamment  et  éifpi^utent  siéparément,  chàcaà^hi-^ 
•divirfuellement,  comme  je  ràî  déjà  dit;  D'aù'tréâ  fois  Titi- 
ifaMlmatîûn  se  répand  eà  inèitie  tebpssiir  toUâ  le^gangliôbs 
t|ûi  composent  là  tumeur.  Qàelqtie  ëôit  le  îno'd^  <)u'étté  &f- 
fécVé,  ijùatid  rédro'uelle  stfpliiûVè,  aie  se  febhVertilUn  abcêfe 
qui  s'ouvre  à  Textérieul-,  îàrgèkheiit,  olcéràtivemèirt  t)\i 
^*al[*  bne  ouverture  étroite  et  fistûleuàe.  '      • 

Giscl  ihe  côndtliit  à  votfs  |)ari'ér  dés  bbcès  ë6k*6fofeu^  i^'ài  ne 
piriocèdent  pas  des  ganglions  Ivnft^ktïqueè  ,  c'est^-à-dire  de 
I''écrôuclïe  cielftiïaîré. 

2®  Des  écrôueliéi  cèltuiaires. 

,. .  Jt*Rfluteiirp»flpî  j^iyisé,^ps  ^q^  scrç^fuleux  ^  a|)fl^^ch.^'^s 

je  ne  vous  parlerai  que  des  abcès  superficiels,  me  réservant 
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de  faire  rbistoîre  de»  abcès  profonds  ou  des  abcès  froids  pro- 
premeDl  dits  quaod  j'aborderai  l'étude  des  scrofules  osseuse 
eitfeoérale*  Les  abcès  scrofuleux  superficiels  sont  en  général 
mOias  étendus  que  les  abcès  profonds;  mais  d'un  autre  c6téé 
ils  sont  ordinairement  plus  nombreux»  Ils  sont  situés  ou 
d«A8  l'épaisseur  même  de  la  peau  ou  dans  le  tissu  cellulaire 
aous-cutané^  et  môme  dans  le  tissu  sousaponévrotique. 

Les  abcèsdela  peau  se  montrent  le  plus  souvent  à  la  face 
et  sur  le  col,  assez  souvent  sur  les  membres  inférieurs.  On 
petit  d'ailleurs  les  observer  indistinctement  sur  toutes  les 
régions  du  corps%  lia  commencent  par  une  induration  circu* 
laire^  nettement  circonscrite,  sur  laquelle  la  peau  devient 
rouge»  violacée  dans  toute  son  étendue.  En  peu  de  jours, 
l'induration  est  devenue  une  petite  tumeur  molle  et  fluc- 
tuante» variable  du  volume  d'un  gros  pois  à  celui  d'une  pe- 
tite cerise.  Bientôt  la  tumeur  se  crève  quand  elle  n'est  j)as 
ouverte  avec  k pointe  du  bistouri.  Si  l'on  introduit  un  stylet 
àTeuverlure  et  que  l'on  presse  avec  ce  st  ylet  sur  le  fond  de 
la  petite  poche»  il  est  facile  de  s'assurer,  par  l'impossibilité 
de  le  faire  pénétrer  au-delà  de  la  peau,  que  les  parois  du 
foyer  sont  forcées  aux  dépens  et  dans  l'épaisseur  même  du 
tégument. 

La  seC(mde  espèce  d'abcès  scrofuleux  superficiels  est  ca* 
neiérisée  par  des  tumeurs  plus  étendues,  aplaties  de  un  A 
^  deux  «centimètres  de  diamètre  ;  la  peau  qui  les  recouvre 
devient  rouge  et  violacée,  douloureuseà  li^  jiressioD.  La  fluc- 
toatiettue'tardepasà  se  momtrerpcirtout  évidente  sur  toute 
réttBodue  de  la  tumeur.  Ce  qui 'Caractérise  surtout  ces  abcès, 
«'(est  la  iproaifititude  ^ee  lamelle  s'effectue  la  si^ppuradony, 
et^eoiM  ce  rapport  qu  -peut  'les  raf^irocfaer  des  abcès  métas^ 
tatiqMs;  •eairouf^eéaAs.ees  tumeurs  la  peaursoulevée,  laiBÎnr 
cie,  coflitplétemeBt  décolléejusqa'aux  limites  circonféreatiel- 
les;  elle  ta  perdu  tout  lien  ^ec  les  par4iies  sou^  jacei^tes,  te 
qui  fait  qu'après  l'ouverture  de  ces  petites  tumeurs iiestbon 
d'ébarber  ou  d'exciser  la  peau  décollée  de  chaque  côté  de 
l'indslon,  d'emporter  les  lambeaux. 
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Les  abcès  scrofuleux  superficiels  sont  précédés  de  tous  les 
signes  da  phlegmon,  des  caractères  locaax  de  rinfiamma* 
tion  :  rongeur,  chaleur,  tuméfaction  ;  mais  il  est  juste  d'à* 
jouter  que  ces  caractères  se  tiennent  renfermés,  dans  des  li- 
mites extrêmement  modérées.  Le  pus  qui  s'écoule  de  ces  tu- 
meurs est  crémeux,  jaunâtre,  parfois  séreux  avec  des  caillots, 
fibrineux,  ou  des  concrétions  caséeuses,  quelquefois  sanieox 
et  rougeâtre  ;  jamais  il  ne  présente  les  qualités  du  pus  cto 
phlegmon  franchement  inflammatoire. 

Caractères  anatomiques.  Qu'est-ce  que  Técrouelle  celltt* 
laire?  —  N'est-elle  toujours  qu'un  simple  phlegmon? 

Vous  devez  distinguer  trois  modes  de  génération  dans  l'ô- 
crouelle  cellulaire.  l^^Elle  débute  par  une  induration,  plus 
ou  moins  oblongne,  inflammatoire,  douloureuse,  située  en 
général  sur  le  trajet  des  lymphatiques  ;  S^par  un  foyer  pu- 
rulent de  prime  abord;  S""  par  une  tumeur  stéatomateuse 
sous  la  peau,  indolente,  non  douloureuse  à  la  pression. 

Qu'y  a-t-il  dans  les  tumeurs  stéatomateuses?  Est-ce  d« 
tubercule?  —  Le  tubercule  se  développe -t-il  primitivement 
dans  le  tissu  cellulaire?  Nous  manquons  ici  de  données  pré- 
cises pour  répondre  à  toutes  ces  questions.  Je  ne  sache  pas 
qu'une  analyse  exacte  de  cette  matière  ait  été  faite  par  les 
anatomo-pathologistes;  quoi  qu'il  en  soit,la  suppuration  s'em- 
pare de  ces  tumeurs,  au  bout  d'un  certain  temps,  comme 
elle  le  fait  de  celles  qui  sont  constituées  parle  tubercule. 

Dans  le  deuxième  mode  de  génération  des  écrouelles  cel-» 
lulaires,  le  pus  se  forme  dans  un  kyste  appelé  membrane  pyo- 
génique;  c'est  dans  ce  cas  qu'il  présente  les  caractères  du  pus 
véritablement  scrofuleux,  pus  séreux  fade,  offrant  moins  de 
globules  que  le  pus  traumatique,  contenant  des  masses 
caillebotées,  fibrineuses,  et  plus  rarement  des  fragments  ca- 
séenx  semblables  à  du  fromage  mou.  Ce  dernier  caractère 
appartient  en  effet  plus  spécialement  au  pus  des  abcès  par 
tongestion. 
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CAS  DE  DYSTOCIE. 

CÉnUtOTRlPSfË  POUR  CAUSE  DE  RÉTRÉCISSEMENT  DUBASSM. 


AJarie  Gorbisier  Agée  de  vingt-deax  ans,  est  entrée  à  i* hô- 
pital des  cliniques  le  23  septembre  1857  à  tO  heures  du  matin. 
Elle  souffrait  des  premières  douleurs  depuis  deux  ou  trois  jours, 
mais  le  35  elles  devinrent  assez  intenses  pour  l'obliger  à  entrer 
dans  la  salle  d'accouchement.  Au  premier  abord,  on  ne  soup- 
çonna pas  chez  cette  femme  la  moindre  difformité  ;  elle  est 
cependant  chétive,  d*nne  constitution  faible,  délicate,  d'un 
tempérament  lymphatique.  Sa  taille  est  ordinaire,  ses  membres 
grêles,  effilés  et  assez  longs.  Elle  a  passé  son  enfance  d'une 
manière  assez  triste  ;  élevée  par  des  étrangers,  elle  a  été  mal 
soignée,  mal  nourrie,  et  n'a  pu  marcher  qu'aprèsl'âge  de  quatre 
ans<  Réglée  à  dix-huit  ans  elle  voyait  tous  les  vingt  jours,  dit- 
elle;  le  flux  durait  trois  jours  de  suite,  mais  la  quantité  de  sang 
pas  très  abondante. 

Soumise  à  l'examen  :  la  mensuration  du  bassin  faft  rccon- 
ndtre  un  rétrécissement  notable  d'avant  en  arrière  ;  c'est  à 
dire  que  le  diamètre  antero-postérieur  n'avait  que  6  centimè- 
tres y,,  toute  réduction  faite. 

Depuis  10  heures  du  matin  jusqu'à  3  heures  après  midi,  les 
douleurs  se  firent  sentir  n^iais  irrégulièrement,  courtes,  et  ce- 
pendant assez  vives  pour  provoquer  des  gémissements  de  la 

pÈTi  de  la  femme.  Le  col  se  dilatait  très  peu,  il  était  assez  dur, 

-     '     ■        -       -  ■ 

(I)  Notre  lecteur  n'ignore  pas  qu'en  insérant  ce  fait  clinique 
^^accouchement  par  la  céphalotripsie,  nous  sommes  loin  défaire 
acte  d'adhésion  à  une  pratique  qui  sacrifie  volontairement  un  en- 
fant, tandïs  qU^ùne  autre  pratique  donne  des  probabilités  pour  la 
conservation  de  la  mère  et  de  l'enfant.  Nous  préférons  celle-ci, 
sans  entrefr  dans  léb  raisons  qne  pouvait  avoir  dan?  ce  tas  Témineni 
opéraleiif.      •  (N.  dult^ 
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résistant,  mince  et  de  la  grandeur  d'une  pièce  de  un  franc,  vers 
les  11  heures  du  matis.  ASkevrastc  travail  faisant  peu  de  pro- 
grès, et  les  douleurs  n*ayant  pas  un  caractère  bien  déterminé, 
la  poche  des  eaux  fut  rompue  dans  l'espoir  que  Ton  obtiendrait 
des  contractions  énbrgiqûes,  et  une  éilalaiion  suffisante  pour 
fahre  Më  opéIràHM;  nlâid  le  Ifïivail  nef  marbha  guère  pluâ  rapide- 
ment. Cependant  à  9  heures  du  soir,  il  était  suffisant  pour 
permettre  de  tenter  Taccouchement  artificiel. 

La  présentation  fut  diaguostii]uée  parfaitement  ainsi  fue  la 
position  ;  c'était  une  première  occipito- iliaque  gauche  anté- 
rieure. 

M.  Dubois  ayant  à  clioisir  entre  l'opération  césarienne  et  la 
céphalotripsie,  n'hésita  pas  ;  regardant  la  chose  comme  une 
question  de  conscience,  il  $e  décida  vite  à  faire  la  perforation 
du  crâoc  ;  après  cela  le  céphalotribe  fut  appliqué. 

Des  tractions  assez  fortes  furent  faites,  mais  elles  furent  in- 
fructueuses; M.  Dubois  jugea  alors  convenable  de  différer 
l'opéralion  jusqu'au  lendemain  malin,  dans  la  pensée  que  les 
contractions  de  la  matrice  détermineraient  une  dilatation  plus 
considérable  du  col,  et  que  par  suite  la  tête  serait  mieux  en** 
gagée  dans  l'excavation. 

La  patiente  eut  une  nuit  de  souffrances;  les  douleurs  con- 
tinuelles lui  faisaient  vivement  désirer  d'accoucher;  àl01;eores 
du  matin>  l'orifice  du  col  n'était  {)as  complètement  dilaté; 
néanmoins  M.  Dubois  ne  fut  pas  d'avis  de  retarder  ;  la  femm^j^ 
fut  comme  la  veille  soumise  aux  inhalations  du  chloroforme  ; 
le  céphalotribe  fut  appliqué,  et  des  tractions  faites  sur  la  tète  da 
(œtus  opérèrent j[edég^ement  de  celle-ci.  L'instrument  enlevé^ 
r^pérateur  chercha  à  attirer  le  tronc  hors  du  bassin;  cela,  lui 
fut  impossible.  Le  céphalotribe  fut  appliqué  sur  la  poitrine,  et 
fés  thicliôri»  îàheà  àVec  mesùï'è  émratù'ëréht  le fdbhis. 

tiâ  manŒuvrc'^ans  cette  o'piératioki  fui  loniguè  et  péni^é', 
^^aWd  p^r^  que  la  tête  du  fœtqs  était  dèjetée  un  peu  adroite 
du  bassin,  le  c^l  ava^t  vue  certaine  inckinaijson  et  une  dilatation 
ttDc^Q^teX'accoiicbeur  avait  été  oblig^pfMir  ces  cau^,  d'in- 
troduire ta^lnftin  àêsez  profondément  afin  de  bien  diiiger  les. 
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Skis  Tés  dpéirâtronâ  olâtétrijcélètj,  i'énrineht  profefléear  rà- 
c6i%âiadïïe  d'aller  rèhCement  ^  sans  précipitàtiôù.  En  effet  ri 
r^faa^l  Vi^ôiirleiléèfftieiil  et  stkWÉ  lâédèrétiôkt  sut  dés  parties 
ijUtMdàteëDllfeèfàcb^déU^birgefW^^  bé  o^lètë  btte  eilen- 
sfdil  (rbp  rapide  dëâ  tisius  et  par  suhè  dos  décfritures  ont  \iéû. 

^  il  préfère  le  grflhd  fc^Treeps  aà  forceps  anglais.  Le  premier  a 
op  avantage  sur  le  second,  c'est  celui  d'être  un  levier  jplus  pais- 
sant,  et  de  plus  il  dislead  graduellement  et  sans  trop  de  violence 
1^  parties  dans  lesquelles  il  est  engagé.  L'articulation  de  ses 
brancnc^  est  si  bien  ménâ(;ée  que^  en  devançant  la  tête  au  sortir 
4ç  la  vulve,  elïes  lui  présentent  le  passage  assez  bien  ailaté. 
Choses  que  l'on  ne  peut^  obtenjr  avec  le  petit  jforccps,  qui  ré- 
clape  une  plus  g^^nde  force  de  la  part  de  l'opérateur. 

,  ^Cbpz  notre  malade,  il  'fall,ut  faire  une  incision  à  ta  partie 
latérale  du  périnée,  pour  faciliter  la  sortie  de  l'enfant  qdi  du 
reste  était  à  terme  et  même  assez  volumineux, 

La  patiente  eut  le  iendemam  un  peu  de  fièvre  et  un  petit 
îrfBSOUf^  mais  t(>ut  cela  fi'eut  rien  de  sérieux  ;  et  quinze  jouré 
après  l'accoucbement  elle  sortait  en  bon  état. 

Gbablks Seguy. 


'il. II  ûj     jiTîTTi 
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aomuiAuz  se  paris. 


f^çon  faite  à  C  Hôtel- Dieu  par  M-Troosseav. 

i>ahUi  Téfc'tàiftideb^iH  yMft  i'ii  éc fn'oitfétol  <ditis  lés  ^ll«&  de 
DÎ^lïé  Wit6é,  'yViia  Wèz  ^d  e'to  'U\t  ab  bcrtaiu  litfiiibHe  ^iA; 

Mis  T*étré  ii'spWf  :mvlMi(eiHmi'nn\itoiiéé,  iS^huimi 
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caboDate  de  chaax  et  de  Teao  de  Seitz  ;  à  ceux-ci  do  y\n  de  quia- 
qnina»  des  macëratioos  de  quassia-amara  oa  de  la  noix  Yonni- 
qae;  à  ceux-là,  de  Topium  ou  de  l'acide  chlorhjdrique,  cest 
que  j'ai  dû  rechercher  dans  quels  cas  les  uns  ou  les  autres  de 
ces  médicaoïefits  étaient  plus  particulièrement  indiqués,  plus 
spédalement  utiles.  Cela  dit,  laissez-moi  entrer  dans  quelques 
détails  sur  la  dyspepsie  ;  la  question  en  vaut  la  peine. 

Il  est  des  circonstances  où  le  médecin,  armé  de  ses  agents 
thérapeutiques,  peut  placer  ses  malades  dans  des  conditions 
particulières  d'accommodation,  et  imprimer,  par  exemple,  i 
l'estomac,  une  coadaptalion  tiécessaire  à  la  régularité  de  ses 
actes.  L'organisme  s'arrange  volontiers  d'une  impression  non- 
velle.  L'homme,  à  coup  sûr,  n'est  pas  né  sous  le  50*  degré  de 
latitude  ;  son  corps,  qui  n'est  protégé  ni  par  des  poils  ni  par 
des  plumes,  comme  l'est  celui  des  autres  animaux,  indique 
assez  que  le  Créateur  l'a  placé  lorsqu'il  l'a  fait  nattre,  sous 
un  ciel  assez  clément  pour  qu'il  pût  se  passer  des  vêtements 
qui,  dans  nos  climats,  sont  indispensables  à  Tcntretiende  la 
vie.  Lorsque  la  terre  est  devenue  trop  étroite  pour  lui,  l'homme 
s'est  dirigé  vers  d^autres  régions  ;  et,  grâce  à  sa  merveilleuse 
aptitude,  il  a  Gni  par  vivre  sous  lepûleaprès  être  parti  des  pajs 
équatoriaux.  il  en  est  de  l'alimentation  comme  des  variations 
climatériques.  Du  régime  le.plos  élémentaire,  consistante  pour 
les  Hindous,  en  quelques  faibles  rations  de  riz,  de  lait  et  d'eau, 
l'homme  est  arrivé  à  la  plantureuse  table  des  peuples  du  Nord* 
£h  bien,  ce  qui  s'applique  aux  individus,  s'applique  également 
aux  organes. 

Que  se  passe-t<*il  chez  l'animal  auquel  on  a  pratiqué  une  Çs* 
tp)e  stomacale?  Il  suffit,  vous  le  savez,  d'introduire  un  tube 
de  verre  dans  l'estomac,  d'exciter  la  muqueuse  de  cette  poche, 
pour  faire  pleuvoir  le  suc  gastrique  en  grande  abondance.  Sous 
l'ilifluence  de  cette  irritation,  de  cette  impression  transmise 
par  les  nerfs  aux  centres  nerveux  ganglionnaires,  il  se  produit 
une  jBécrélion  extm-pbjsiologique  d'un  fluide  parfaitement 
qonQaU  Portez  l'excitation  i  un  plus  haut  degré,  'arn^^  jt^^* 
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qu'à  rinflammation,  et  le  sac  gastrique  ne  coulera  plus  :  la  fis- 
tole  doDDera  seulement  issue  à  du  mucus. 

Ces  perturbations  se  manifestent  encore  indépendamment  de 
tonte  eicitation  mécanique.  Ayez  la  fièvre,  et  que  votre  état 
pyrétique  s*accompagne  d'une  certaine  modification  dans  Tin- 
oervation,  la  sécrétion  gastrique  va  se  suspendre  chez  voua. 
M.  Cl.  Bernard  en  a  répété  mille  fois  l'eipérience,  en  faisant 
i  sa  guise  fébridter  des  animaux. 

Que  l'estomac  ne  soH  plus  en  rapport  avec  les  nerfs  céré* 
branx,  avec  l'encéphale  ;  que  le  pneumogastrique  subisse  une 
section,  et  à  Tinstant  marne  les  glandes  de  Lieberkuhn  seront 
impuissantes  et  inertes. 

Si  vous  touchez,  au  contraire,  les  ganglions  du  système  tri« 
spJancbnique  qui  fournissent  des  filets  nerveux  à  l'estomac,  il 
survient  un  phénomène  d'un  autre  ordre  :  la  sécrétion  gastri- 
que est  plus  abondante.  Ainsi  donc,  les  résultats  différent  es- 
sentiellement, 'suivant  que  les  troubles  apportés  dans  le  sys- 
tème nerveux  ont  pour  siège  le  système  encëpbalo-rachidien 
ou  le  système  ganglionnaire, 

Noos  constatons  tons  les  jours  chez  l'homme  l'influence  con- 
sidérable d'une  émotion  morale  un  peu  vive,  après  le  repas  : 
une  indigestion  arrive,  absolument  comme  après  la  section  du 
pneumogastrique.  Des  préoccupations  longtemps  prolongées 
altèrent  profondément  les  fonctions  de  l'eStomac,  et  souvent  la 
tristesse  est  mère  de  la  dyspepsie.  SouTenez-vous  de  ce  détail 
étiologique;  il  pourra  vous  être  singulièrement  utile  dans  le 
Iraileniënt  de  Taffiection,  parfois  si  rebelle,  qui  va  faire  l'objet 
de  plusieurs  de  nos  conférences. 

La  sécrétion  stomacale  est  aussi  modifiée  par  les  douleurs 
locales  et  les  névralgies.  De  même  que  la  névralgie  de  l'oûl 
augmente  les  congestions,  élève  la  température  de  l'organe  de 
la  vision  et  appelle  le  larmoiement  ;  de  même  la  névralgie  .de 
Testomac  entraîne  des  effets  analogues,  et  exagère  à  ce  point 
'  les  iécrétions  acides,  qu'elles  n'ont  plus  lieu  seulement  pendant 
le  traVUI  de  la  digestion,  mais  encore  en  dehors  de  lui, 

La  dyspepsie  s'observe  che<  la  plupart  des  sujets  qui  vc|nt 
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lUflScilemapt  à  la  gîir4e-Tii^,  {[^  çpnsMpatjpn  .^r^  |a  çfg^ 
oo  Keffel  de  la  dyspepsie?  ÇfA^  qq  mo  j^/ç^f(  pa$  H-i^-pisj^ ^ 
détermioer  ;  car  oa  conçoit  égalen^e^t  q^'ilA  m^¥]^ï^  ^KfPV' 
tû|ne  $ok  copsiipé.  p^R  i^a  faUçeoI  de  ^^  ^iq^ijjLftJipp.jgj- 
Uèiflie,  Mii)»*Âl  9(i»4./^M(ip^  pa^  .wa  fçéf^p  qjtt'j(l  jesf  ^jsflçij- 
tique. 

Si  FOUS  venei^  h  iffiiev  O^MPÛt*  |a  (4u/»  in^jpfi^  du  gffs 
intestio,  vous  provoquez  uq^  dlf^rJCh^  qoj  p^fin^  9fi  ?9>9r)^ 
daas  TMèon,  rimprefiiop  »ïÈ^k  a;{i«t  xeA^oAi  iuj^qvp  VKp^ 
testta  gr«le.  L^  (irej^e  Ja  plai  /t^î<(efl(j^  j(|ç  ^a  s-j^pat^iç^ipi 
reUe  le  radua  ajiK  aulrje3  pirtiies  ,4v  ttt l^  4îg^i^  ^^  fi^PiK?  ' 
UD  iavemeot  administré  imfnédialemenjt  apfj^  |^  ^jEVA^i  AffRItP 
lieu  à  uQ^ndigealioii*  l^*agiijl-i|  d- m  a.«ippp8jijlQir^|i|^if  ^9  ^j^fini- 
tive^tt'est  jamais  inIrotdiAU  M-d^à  de  4iW  r?  çpB^f/n^rÇfi.  eh  J^^jp, 
trèsaouveni  il  amèae  des  résn^M^  id^îqs^^j^  çjf^lix  fiD/Iffi^ 
meut.  li  soffit  loui  au  mojus  f  oMr  provçq^ip^  4fi9  jsj(,9qj^^1Âça8 
alvioes^d  abord  solides  el  co^^iUnèç^s  pAr  .liBfJtH>l  ^j^R^ep^ft^l 
du  gros  intesijin,  puis  donjii-Hquide^  eA,4^|eii^9t  4^  ^a/y^^/ss 
parties  du  coecura  ou  des  der  uières  pori^çus  de  riotestja  grj^. 
41  existe  doue  une  ajjiefigie  d><^ou,  e^  vertM  de  l^qMplip  tout 
rappareii  musculaire  4fi  canul  i^^^ni^ifiç  ^j^nnoii^  f^jfic 
celui  du  gros  û^tesiio. 

Ces  copsidératioDs  vous  conduisent  à  i>xplic^ioj9j{lp/gi(.qpe 

la  coBstipation  peut  cansar  la  djrspefisie  :  iej^vvf^(a^,|^- 

resseux,  son  appareil  oeuiaculaire  sie  contciicte  ^|;  je  re^bli^o 

tube  digestif  ralentit  ae9.iiloiiv^siieiit9,  PtJ^^^igestigp^^^fîy^. 

oent  diAiailes.  C'est  île  cootraira  4e  <^  qMi  ^irrivie  pqprja.^jffr- 

rhëe;  Les  choses  se  passent  jMibien  »ifk»u  qiu*il  e^  ^fm|epi|fpt 

nécessaire,  ohe^  qu^H^v^sji^^h^,  |4>flRft!fir,i4fiS|[af4^ri[obea 

xëgttUères.  aoit  h  Taido  j^e  Iji;^ jçmepis,  $^it  p;ir  d^  ^9^}^^  ,P* 

oendaDtes,  ^ufrty^a^Wr  il^syp^^gip  .4^  cojatpaç^^îpn^  in^^^î- 

aales,  pour  gu4rirJ^  ^jsp/epi^ie. 

*i^ ^t  une  ifofioité  de  çjirmw^^ ,où  dçs,flauJiçurs  fgii^s 
aônt  prises  pour  des. doi499ir8M<m^r?ff^*^e  çolo^^r^^v^^rse 
est,  en  effet,  jîlné  dan8^Ja>];Agipp,^igf^tnq)ie,  etf|6)yr^juji[e  |en 
report  de^comigttllé  |aff(fcTQa(MQaa«>I<es  ^gnf^f/fftff^^qm  le 
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«Miade  vesseiit  €m  ce  pMat,  il  les  rapporte  ioyaf  iableoieoii  cet 
otgÊMf  et  s<Mwr«ots  Âspnsnle»  ^'erraiir  est  pantagée  paf  le  mé- 
4cda-  H  ea  ett  deiinême  ies  douleimiijpojshaodriaqiies,  alops 
^'ifllea-soaifosfriisdes  dads  i^  uAdm  âscendMit  atdaiis  le  colâti 
dMcendaDl  :  oa  les  coofoiMl  ai^ec  des  pbtoomèoc^  hép9liqo4es 
Mjp(éDfH|oes,  4  "causQ  in  ycinnagc  de  ces  parties  du  grosin- 
.  tistia  w^o  ia'lpale  ^t  le  loie . 

L^accufnolatioo  des  matières  stcrcorales  chez  les  indiridus 
constipés  a  tien  dans  le  coton  Iransverse  :  cdoici  devient  alors 
le  mége  d^un  seaftnieot  de  pléinitude  et  de  surcharge  dont  on 
ne  manque  jamais  d'accuser  l'estomac,  cependant  innocent  de 
tadhose.  En  interrogeant  les  malades  avec  soin,  vous  ne  tar- 
derez pas  à  vous  convaincre  que  ces  douleurs  coïncident  non 
liés  avec  Tlienre  de  la  première  digestion,  mais  avec  sa  période 
presque  ultime.  Si  vous  poursuivez  attentivement  yolre  cia- 
men,  vous  apprendrez  que  ces  individus  sont  sujets  à  une  cons- 
tipation opiniâtre,  assez  souvent  suivie  de  diarrhée,  et  dediar- 
Aéc  accompagnée  d'une  excrétion  muqueuse  plus  ou  moins 
abondante,  facile  à  reconnaître  à  ses  petites  bandes  blanchâtres 
qoi  en  ont  parfois  imposé  pour  des  fragaients  de  ver  soK- 
taire.  Les  msflades  finissent  par  avoir  des  colites,  des  névralgies 
intestinales,  et  sont  réputés  atteints  d'affections  dei'estomai^^  de 
djspepsie,  bien  que  la  dyspepsie,  dans  le  sens  le  plus  général 
èa  mot,  il^etiste  pas.  l'ontéfois  les  coKtes  peuvent  consécuti- 
vement faire  naître  cette  dernii^e  maladie. 

liCS  états  morbides  dn  foie  entraînent  de  douloureuses  dyspep- 
sies. La.glande  hépatique  a  un  rapportai  immédiat  avecre^- 
tomac,  et  son  rôle  physiologique  est  d*une  si  grande  impor- 
iMce  dansMa  digestion,  que  l'on  .conçoit  i  merveille  coniment 
^ae  malade  de 'foie  peut  retentir  «urTappareil  gastrique  et 
«^abler'le  coars  4e  scs^ctes.'Les  dooteurs'hépaAiques,  d^aûtre 
•(MHTtf-sont  quelquefois  prises  pour  des  phénomènes  gastrafgi- 
-^aes  ;^«iai8  lè^'dtaguostic  est'faoile  à  établir. iLe  malafde  ne 
^hippotte  ses  souffrwees  iqa'à  la  région  de  'festomac,  tandis 
^eli^^nvascigations  aièdic<iles  découvrent  qu'elles  s'étendent 
l4aBS«lè«t')%ypoi4tondrè'4r€|iti      " 
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La  matrice  exerce  sur  Testomac  une  ioflnence  nos  nioms 
remarquaUe,  et  voos  savez  quelles  perturbations  digestifes 
amène  souvent  la  grossesse.  Le  vomissement  en  est  Texpr^- 
sion  la  plus  ordinaire,  et  il  est  parfois  susceptible  d'atteindre 
le  degré  le  plus  incoercible.  Si  l'on  admet  Faction  manifeste 
sur  le  canal  alimentaire  de  l'utérus  physiologiquement  modifié, 
on  admettra  également  que  Torgane  de  la  gestation  puisse  agir 
delà  même  manière,  lorsqu'il  est  sous  le  coup  de  lésions  pa« 
thologiques  :  delà  ces  dyspepsies  qui  se  développent  à  la  suite 
de  la  leucorrhée  et  des  principales  affections  des  voies  géné- 
ratrices. 

Des  maladies  des  reins  et  d'autres  encore  sont  dans  le  même 
cas. 

Il  m'a  paru  intéressant  de  vous  parler  de  ces  états  dyspepti- 
ques qui  se  rattachent  i  des  troubles  fonctionnels  éloignés,  à 
des  atteintes  organiques.  Ces  difficultés  de  la  digestion  se 
résument  toujours  en  une  exagération  ou  en  une  diminution 
dans  l'activité  des  mouvements  ou  des  sécrétions  de  l'estomac  ; 
il  est  essentiel  d'établir  les  caractères  qui  différencient  les  af- 
fections symptomatiques  ou  sympathiques  des  affections  idio- 
pathiques  :  pour  celles-ci,  vous  vous  adressez  à  l'estomac  l^i* 
même  ;  pour  celles  là,  vous  serez  obligés  de  compter  avec  la 
cause  éloignée,  les  phénomènes  morbides  momentanés  et  les 
lésions  organiques.  Sans  cela,  point  de  thérapeutique  possible. 

(Gazette  des  Hôpitaux.) 

Du  choix  des  purgatifs. — Supériorité  de  la  Mauve  mus- 
quée dans  la  constipation  sans  lésion  organique,  par  M.  le 
docteur  Bonnet. 

Quoique  la  médication  purgative  soit  peut  être  la  plus 
féconde  en  agents  médicamenteux»  on  n'en  cherche  pas  moins 
encore  une  préparation  supérieure  aux  innombrables  prépa- 
rations dont  la  matière  médicale  dispose.  C'est  qu'en  effet, 
dans  cette  espèce  de  constipation,  de  beaucoup  la  plus  com- 
mune, qu'on  pourrait  appeler  idiopathique,  dans  laquelle  les 
membranes  intestinales,  libres  de  toute  lésion  organique,  sont 
seulement  dans  un  état  d'atonie  primitive  ou  consécutive,  soit 
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à  des  disteosioDs  répétées  des  parois  intestioales  par  des  gaz  o%(j 
des  matières  fécales,  soit  à  une  irritation  prolongée;  dans  cette 
espèce,  disoos-nous,  le  médecin  est  souvent  embarrassé  pour 
choisir  un  purgatif. 

Dans  cette  espèce  de  constipation,  les  purgatifs  doivent 
être  souvent  répétés  avant  que  le  tube  intestinal  soit  com- 
plètement revenu  à  son  état  normal;  cette  condition  exclut 
l'emploi  des  purgatifs  trop  irritants  au  nombre  desquels  sont 
les  purgatifs  résineux,  jalap,  scammonée,  la  coloquinte,  l'aloès 
loi-même,  etc.;  beaucoup  de  purgatifs  huileux,  tels  que  l'huile 
decroton,  d'épurge,  etc.,  et  bien  d'autres  encore.  L'irritation 
produite  parées  purgatifs  occasionne  une  exagération  delà  sé- 
crétion intestinale  et  triomphe  pour  un  moment  de  la  conslipa- 
tioo  ;  mais,  ainsi  que  l'ont  judicieusement  remarqué  un  grand 
noDdbrede  médecins,  et  notamment  M)I.  Trousseau  et  Pidoux, 
CQ  triomphe  momentané  laisse  après  lui  une  conséquence  qui 
ne  fait  qu'aggraver  Tétat  d'atonie  ;  cette  conséquence,  c'est 
l'irritation. 

c  La  constipation,  disent  MM.  Trousseau  et  Pidoux, 
c  peut-être,  comme  nous  l'avons  dit  plus  haut,  produite  par 
l'atonie  de  la  membrane  muqueuse,  tient  surtout  à  Tabus  des 
excitants  locaux  qui  finissent  par  user  l'incitabilité  brovirnienne 
et  rendre  le  tissu  peu  propre  à  ressentir  l'impression  des  mo- 
dificateurs naturels.  Les  lavements  chauds  et  les  purgatifs  sont 
la  cause  la  plus  ordinaire  de  cette  atonie  ;  et  l'on  comprend  en 
effet  comment  la  membrane  muqueuse,  dont  les  sécrétions 
sont  tans  cesse  stimulées  par  le  calorique  et  par  les  purgatifs, 
cesse  de  verser  les  produits  de  sécrétion  quand  elle  n'est  plus 
soumise  aux  mêmes  influences exdtatives.  Il  en  résulte  une  sé- 
cheresse qui  ne  permet  pas  le  glissement  du  bol  excrémen  titiel, 
et  qui,  loin  d'être  utilement  combattue  par  les  purgatifs,  sera 
au  contraire,  aggravée.  »  (Trouss.  et  Pidoux,  Traité  de  thé- 
rap.,  5* édition,  Paris,  1845, 1. 1,  p.  765). 

A  côté  des  purgatifs  trop  excitants  et  qui  présentent  les 
dangers  signalés  par  M.  Pidoux,  se  trouvent  ceux  dont  l'action 
«il  trop  souvent  insuflSsante  ou  incertaine;  dans  cette  catégo* 
l858.Jûnv.  T.L  6 
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rie  doivent  être  raûgé»  presque  tous  les  sels  et  les  limonades^ 
dobt  ils  rofitiôfic  U  base.  l\  n^est  pas  an  médt$dtt  qm  n'ait  M  ' 
à  même  d'observer  que  tous  ces  sels  ou  Kmonadès  manquent 
peut-être  dans  ta  moitié  des  cas  dé  produire  Teffet  désiré.     ' 

ËnGn,  dans  une  troisième  catégdrie,  nous  placerons  les ^nr-^' 
gafifsqui  remplissent  convenablernent  le  but  médical^  quan^^  à' 
râclion  évacuante,  riiais  qui  oàtte  ^ravë  inconviSnient  d*ittsp{'^ 
rér  uii  dégoût  invincible  aux  ifaalâdcsl'  L'huile'de  ridn^  peut^ 
êti'e  iè  putgatirqni  approche  le-pFus  du  t^péqu'ôftpèut  dé^r. 
Lë'pKncipé  actiry'èst'coibbinèà'obe  matièr^lraflèuse,'  d6uc^>< 
qui  en  corrige  Tâcreté  et  en  modère  Faction ,  de'  fSi(on-"^pie* 
cétle-ci  se  produtt  successivement  et  Mns'irlntatioil'iyi  déuteurti 
intestinales.  Mais'la  'consistance  et  "le  goût  de  rtuile  dé^Hcîfr,' 
satis/ietreabsotutiient  tépugnatats  pour  tous  tes  malades;  i%ti 
eïMuent  cependant  l'emploi  chez  phisieors.  Sous^'ce  'rapport, 
l'huile  dericin  laissait  donc  une  bcuneafises  importante;'  t  .. 

C'est  dans  le  but  de  la  remplir  que  H.  Duvignau^<*iandM 
pharmacien  en  chef  de  la  Maternité,  crut  devoir  expérimenter 
plusieurs  substances  etacore  m^ns"  irtMantes  que  t'biiilei  àe 
ricin,  et  qui  étaient  autrefois  empto'yées  dans  les  familles  de 
nos  aïeux.  Parmi  elles  il  s*eQ  trouvait  une  de  la>  fomide  des 
mauves  (matvamoschata)  qtû  était  employée  comme  laxative 
dà  temps  des  Grecs  et  des  Komains  ;  Gulien  lui  reoomiatt  la 
propriété  que  lui  accordait  Fopiiiîon  publique,  et  Pythagore 
cbùsidèré  comme  {iropre  à  favoriser  I'«xércicc'de'  la  pensdb' 
(Ssans  doute  en  dissipante  les  pesantetiÉ-s  de  làf  tète,  suite  atiu 
n^irc  de  la  constipation)  ;  aujourd'hui  encore,  les  nègres 
remploient  comme  riafraîdiissante.  Cest  cette' planta  que  ^eft* 
pharmacien  en  chef  dé  ll^M^te^âité  a  jUgé  ùtfte  de  i<éhabih*tei«; 
et  dans  laquellèii  a  trouvé  lé  type  du  purgatif  qere  n«^  durait 
présenté  t'huile  dé  ricin,  si  elfe  ètail  encore  mokifs« Irritante  «t 
surtout  moins  désagréable.' Plus*  enfcor&qàe  l'^Mliié  dé<^*ricin; 
les  bonbons  riifràfchiàsants  de'  Du^gtiattpu#i$<éftltlentémeDt  et 
avec  innocuité;  ou  plutôt,  ilà  ftfcititëut  les  ^^aÉrdéf^^ube»  Jplotiûl 
qifilf^  lie  purgent  à  ^ttiptétàëùV'pM^i  ët^liéaMofaiSilquvi  ao^ 
tion  est  encore  moins  sujette  à  manquer  que  celle  de  Thuile  de 
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tfiâu,  qd!''iiilb^Di|kiè'podHilUt''que  dans' 'des' cas  bien  rài*^. 
Qb^ih  &  la  ^àVéUF/  il  suffit  de!  dire  que  les  bodbohs  rarrbt-' 
clif^HI^Jiisfifi^hrleW^  Ini^m'pôtar'  mbnti'er'boinbieA.stfus  -ce"' 
riipiitAlV'ils  toitf sd^értèttW  à  l'hàilèdetidn.  C«»tt«dde datas^' 
\i<hmDa  i»tt>rt'AuWii'<i|(roè1l  WoùVé  le  véittaWe  lypfe  du  pafg*.  ■ 
OFïtit^idaMè i'-la  (^HM$tHlfioil'id)6pjr(hi(ibè.  c'est  à-diré  saflsi 
lé^ay^f^db  'ddlutMr  êSféStif:  e^pMe  de  fcMiitipàtibtf  'qui; 
aibiii'qh8'h6é6rhfèttsd»f8V»lvrotr(i)t^!«l^«hd# majorité,  pfti»^  • 
ê(?é"le»<^qtfk(fe:v]il^-dii-^ttP  cedlièibëi^dé^'  «oos^î^AlilMtfj 

{Fritheè  Mdimtêiy 
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Z)ii  sangcàmitUré  dms  sé$  rœppcftttmet  la  miMdke 
ligaie,  parrM.  Jii.  BoQJeair,'  pharmadeni  cfain|iste  à  Gkattitbèèy. 

La'qilfa»lidfif  du  sàifjf/tiotfàidèi^  au'pi^iiitde  ymchifAiqae 
et^nièdièo^légâl,  e^t  sanâ  conltrodîtuùe  de  celles  q^i  intëi^èssetil 
Ja  science  d^une  manière  toute  spéciale;  les  travaux  sbt  ce? 
sujet  se  sutééd^ifl  dans  les  ou^t^geset  1^  jouniMix.  L'Aca- 
démie  de  médecine,  c<iceiitiie'aknj[îtfei'tOUt  ce  quHliy  a'd^imipor- 
tant  ressortit  aujourd'hui,  voit  à  termes  fort  rapprochés  lui 
arriver  des  vues  nouvelles  et  dés  mémoire^  nouveaux.  La  mi- 
èi^è<yjpiea<  pensé  dêVoir  dire  son'  mot  dans  celte  haute  ques- 
tion qll^étnpaf  drtf  pouv^  résoudre-;  le  nliciioscopeyaélé? 
a^^Rlttê  à* plusieurs  reprises.  Biais  oet  insimÉient  trompe  lesit 
pt^évttibbs  qu'il  avaM  fait  ccmcévoirâj  tielat'  te  imode.  I/étudà 
ittedfto-tegklè do twi^  n'y  aripn  gpgné'.  A' propos du' dernîet) 
mémoire  soumis  à  l'Académie  dans  la  séance  du  5  jatavier^  Mof» 
tfé^cèb^ntf pMtflf^lr tiftteitl faire  qbedèpdUitrlci  on  résutné 
ÂitMVàiF  d'éx^périewoè»  saVadtes/ foitéé  tout  j^éeemmcM  pair 
Bf.  BoAjèhrf,  dé  Chttébétjf,  te  driaiiste  qsi  fm't  aujiMird'huK 
fllbUnèti^dètàlSaftMel.Cé  tràrvintéstiM^  cmà^ 

déri  dam  sei  i^ûppûtu  atféù  la  chinik  lisfaU^*  pat  IL  J. 
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Peu  de  corps  ont  plus  TÎTement  excité  rattention  des 
chimistes  et  des  médecÎDS  et  ont  été  mieux  étudiés  que  le 
sang  ;  envisagé  tour  à  tour  sous  les  rapports  de  sa  compori- 
tion  chimique,  de  son  étal  pathologique  et  de  la  médedne; 
légale,  il  a  été  le  sujet  d'expériences  nombreuses  qui  laissent 
peu  à  désirer*  Mais,  dans  une  cause  criminelle,  la  connaissance 
de  la  composition  chimique  du  sang  est  de  1^  plus  haute  im- 
portance, en  ce  qu'elle  fournit  un  caractère  spécial  à  ce  fluide, 
un  caractère  particulier  à  Taide  duquel  on  peut  le  reconnaître 
aTec  certitude,  et  qui  ne  permet  de  le  confondre  avec  aucun 
autre  corps. 

Souç  ce  point  de  Tue,  Tétude  de  cette  question  peut  se  ré- 
sumer dans  les  huit  points  suivants  : 

4^  Nature  chimique  du  sang  ; 

2®  Moyens  de  constater  sa  présence  sur  du  linge,  du  fer,  etc. 

3*Sur  des  vêtements  qui  ont  séjourné  dam  l'eau  ; 

4^  Effets  de  la  putréfaction  sur  ses  caractères  essentiels  ; 

5^  Peut-on  distinguer  le  sang  humain  du  sang  animal  ? 

6^  Différence  entre  le  sang  d'une  personne  vivante  et 
morte  ; 

T^'Son  principe  odorant,  inutilité  de  ce  caractère. 

8°  Valeur  des  recherches  microscopiques. 

V  Composition  chimique  du  sang. 

-  Le  sang  est  un  fluide  animal  composé  d'eau,  d'une  matière 
colorante  particulière  appelée  globuliae  ou  hématosine,  de 
fibrine,  d*uiie  substance  susceptible  de  se  transformer  en  géla- 
tine par  le  concours  de  l'eau  et  de  la  chaleur,  d'albumine» 
dTane  tracé  de  silice  selon  qjDelques-uns,  d'un  peu  de  fer  et  de 
quelques  sels. 

Le  sang  est  liquide  dans  les  vaisseaux,  rouge  vermeil  ou 
rouge  brun,  selpn  qu'il  provient  des  artères  ou  des  veines  ;  il 
à  une  odeur  fade  et  une  saveur  salée  due  aux  sels  qu'il  ren- 
ferme. Il  est  toujours  plus  pesant  que  l'eau,  propriété  dont 
on  tire  un  grand  parti  dans  l'analyse  des  taches* 

An  sortir  de  la  veine,  il  se  coagule  et  ne  tarde  pas  à  se  divi- 
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ser  en  deux  parties,  dont  Tune,  liquide,  transparente  et  jau- 
nttre»  constitue  le  séram  ;  l'autre,  d*une  consistance  molle, 
d'un  brun  plus  ou  moins  rouge,  forme  ce  qu*on  appelle  le 
caillqt. 

Si  Ton  agite  fortemenl  le  sang  au  sortir  des  vaisseaux,  il 
conserve  Tétat  liquide  et  ne  se  prend  plus  en  masse  ;  la  cause 
de  èet  étrange  phénomène  est  encore  pour  nous  un  mystère. 
Chauffé  dans  un  tube  de  verre  à  une  température  de  75  à 
SO^  centigrades,  le  sang  se  coagule  en  raison  de  l'albumine 
ip'îl  renferme  ;  sa  couleur  rouge  est  détruite,  et  le  coagulum 
est  brun  verdâtre  si  le  sang  est  en  assez  grande  quantité,  el 
gris  verdâtre  s'il  j  en  a  peu,  c'est-à-dire  s*il  est  étendu  d'eau. 
Le  sérum  chauffé  dans  un  tube  de  verre  à  la  flamme  d*une 
lampe  à  alcool  se  coagule  également,  et  le  coagulum  est  brun 
verdâtre* 

Si  le  sang  est  très  étendu,  on  n'obtient  qu'un  léger  trouble 
opalin,  car  Talbumine  étendue  de  17  fois  sou  poids  d'eau  ne 
se  coagule  plus. 

Dans  tous  les  cas  le  coagulum  a  la  propriété  de  se  dissoudre 
dans  la  potasse  et. la  soude  caustiques,  surtout  à  l'aide  de  la 
chaleur,  et  la  dissolution  est  verdâtre  vue  par  réflexion,  et 
d'un  brun  rougeâtre  vue  par  réfraction. 

Le  sang  très  étendu  ne  se  coagule  plus,  ai-je  dit,  mais  traité 
par  la  potasse  eu  la  soude,  il  produit  les  mêmes  réactions,  et, 
dans  l'un  et  l'autre  cas,  la  matière  colorante  est  détruite  ; 
voilà  le  caractère  légal,  caractère  que  le  sang  possède  exclusi* 
vement,  et  qu'il  ne  partage  avec  iaucun  autre  liquide  coloré 
artiBcieilement  en  rouge  avec  lequel  il  pourrait  être  confondu. 

2»  Moyens  de  constater  la  présence  du  sang  sur  du  linge ^ 
des  étoffes f  du  bois^  du  fer^  etc.  . 

A.  Taches  d€. sang  sur  du  linge.  Toutes  lei  fois  que  des 
taches  de  sang  n'auront  pas  été  dénaturées  par  la  cbaleiir  oa 
tout  autre  agent  énergique,  ou  pourra  toujours  en  l'econ* 
naître  la  nature,  quelle  que  soit  l'époque  à  laquelle  elles  re- 
moBtenii    .:     -  -• 
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I  Après  av«ir  constaté  Ui  place»  le.  itooibrew.  la  ^fpRin^.el.  la 
r  jgrandeorde  ces  lâches,  oa.  «a  coupe  «qtfebjue&imcf»  >des,)plo8 
t)  petites,  et  le  moins  possible»  afin^qu-il  en  resteppur  desjQ^pé- 
riences  ultérieures,  dans  le  cas  où  une  contre-expertise  d^^KÎ^n- 
ii  draii  nécessaire  ;iOOHeofile}«asuite  SiVec.  une:  épingle  jes petits 
f;^morc<aus  deJiogelaciiès  ei  coupés,,  et  oale$itUsp^n^.da.V8mi 
■  «verre  à  espérienœ.aY^^C'  une. quantité  d^eau  diatilléç^^^$$&9pte 
»'  pour  les.  JMÛgn^entiénement. 

Au  bout  de  quelque  temps  de   contact,  parfois  après  une 
demi-heure,  on  aperçoit  des  stries  irdîigeâlres  iie  '  délèchëf^  et 
tomber  au  fonds  du  y^rre,  tj^ndfe' que  le  resté  du  liquide  Veste 
ordinairêiqent  incolore.  L'albuniîne,  là  plus  grande  paiW  de 
Is^  mal ière.  colorante  et  les  sels  se  dissolvent  dans   I  eau,  et 
'  la  fibrine,  blanche  ou  Id'un  blanc  rosat,  reste  gonflée  sur  le 
linge  si  l'on  a,  affaire  à  du  sang  de  jaillissement  ;  il  ne  reste 
rien  si  les  taches  provjiçnnent  ie  sang  dlnibibition  Lc^  phé- 
nomènes, d'ailleurs,  sont  les  mêmes. 
.  Ge^a  fait,  on  retire  les  liuges  avec  .précaution  du  verre  où 
.    ils  épient  pjpngés,  et,^  à  Taide  d'une  pipette  allongée  et 
,   tr$$  effilée  j|ue  l'on  fait  arriver  jusqi^'^u  fond  du  liquide,'  yn  en 
retire  la  portion  colorée  qqi  .occupe  lé  food  du  vase. 
.,,  Çç^liqyide^  plus  ou  fnoip^.fQuge^  j^eiffj^unç,  coifleui^  ver- 
i.  ditrçipar  J>cidfi  sfilfl^jf^iâqjifqflqilç.peqd.qn,  pep  louche^^^  Le 
.,  çUpre  iç  colore  d'abord  ^P^  ▼ert^  mais  il  }^  déî^loré^nsuite  si 
i,.  c^réactîf  €^t  ajouté  ei)„excès» 

A>  Misons  no<pelit  tube  dovecreferméàrjioed^  sesiwtré- 

>'  «Éftés,  puis  ichauffé^  ta  flamme  d'une  lampe  à  alcool;  il  fe.coa- 

ggle,  et  la  couleur  i;ouge  es}  entièrement  détruite.  Si  le  sang 

est  assez  étendu  pour  ne  plus  se  coaguler,  |a  liqueur  se  dléco- 

lorera  toujours  en  vertu  de  la  destruction  de  la  matière  colo- 

'    niiHedà  sang,  et  elle' offrirai  avec  h  potasse  catiitique,  les 

'  'méittlci5|ih<éii|oinèiieëii«dfqiiéBpl9s  hao(«  Cq  caradièreiest  tel 

'"  ^u'ft  peut^rmlettWid^iarri^er  t  Moe^onàtîssance  certaine  de 

'^i  Ift'Datdref^  tach^spumiaes  à-  une  eipertise  légale^  ^  dans 

l'état  actuel  de  la  science,  la  matière  colorante  do.  aaa^ipos* 
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sède  seale,  de   tous    Ics^corps   conous,  cette  reniarqu&ble 

B.  Taches  de  sang  sur  des  famés  de  fer  ou  dt acier!  Les 
l|p^hl)8  prp4uiiles;  pif^  le.  sapg  s^rdeç  ÎD^truipeii^  tranc^iants 

i.^c^Vd'}!!!!  rouge  çljair  ou  (^'un.^run  fooçé.  sui\ant  qu^elles  sont 
plo^  0|i  moi9S  épaisses.  Cçs  tarhesi  .surtout  quand  elles  sont 
anciennes,  peuvent  ^Irc^f^ilçment  confondues  avec  lés  tacties 

i  t^mh^f^  par  U  rouille  ou  un  sel  organique  de  fer,  par  exemple, 

,1  Ja  jps  d^  citron  sui;  ce  métaL  Voyons  les  caractères  qui  séryen  t 

.1,^  dislÂnguef  ces  âiy^er^^spè^e^  de  ^ches.. 

,i,,i,$ii  V.on  chaqffe,  à  ^degrés  enyir^^n  une  lame  de  fer  sur 
l^qiiellp  %^  trouvent  quelque  tac^^f  ,de  sangt  celui-ci  se  de- 

,.,iLaK|i^,  par  pelifes  écailles  en  laissant  Iç  métal  ^  nu.  Si  l'on 
soumet  ces  petites  écailles  à .  une  température  un  peu  élevée 
dans  un  petit  tube  de  verre,  et  qu'à  l'ouverture  de  ce  tube  on 
place  un  papier  de  tournesol  rougi  et  mouillé,  il  sera  ramené 
au  bleu  par  la  production  d*un  peu  d'ammoniaque.  Cecarac- 

niera  aup'fil  pen  de  valeur  s'il, n'était  accompagné  de  la  d^trnc- 
,n)lioi|.,^Ji^  .ma^tière  colorpnte,  attendu  que  la, rouille,  dans^  les 

;,^i^6i9es^ci^x:Qf^stançes,  laisse  aussi  dégager,  up  peu  d'am^o* 

„,,  ^i  l'on  chauffe  dans  un  tube  de  verre  les  écailles  formées 

f^M'y^  ^çicitiiçn^  comn^e.nous  r/|voB,3,  dj|po^r  l^s  écailles 

prf^tes  partdu  sauK^Jpiu.  ^e  se,  dégager,  de  l'pmippniyq^ijje,  il 

61 8#i produira  fie  T^^dç  ^S^.lîqp?  4P|  l'.ovgjr^^  \^^  t^^vR^fr, \}^^  ^^ 

^jti$)iWft^bpmçici4  etpla,céà  rpri^c,e,dw  tiilje.  „^  .     .    ^  ^^ 

:,  La  lame  taçliée  par  du  sang  (^ommu^^^era  à  l'eau  une  cou- 

J^4^ui!iplus  ou  i^oins  ^ougç;  la  j^lj^çj  ji^^cbée  par  un  sel  opga- 

•1  ii«]qu0  de  fer  coloreifa  1  eau^e^  l^une  c\air,  et  la  lame  tachée  par 

iu')tajt>ii   ,^  ^  colorerd:pa&^'ea^  dvec;,|aqiiielle  ^q  l'^uraiipise  en 

:fi{i  hr$i  l'on  chauffe  la  liqueq^de  la  lame  tachée  par  du  sang,  elle 

#e.c99guler«a.fe;t  d9pi^pi;a^,€pipp[^flpu,|yi  vja,jf,é};édçpiç^jj^^  un 

«fréfiipilélMfpi^^vQrd^re BroRena|jt,^p,lfl  cp^gjfl^^pp^^ç r]flbu. 

mine  et  de  la  destruction  de  la  matière  colp^r^qt^e^^^  ?)^f^Vi 
^i,|,  IUm>  *5-,T^effl^)lfib|ej»:ai;flj}pr^f v^  Jes  jiiqjj^^juf;?.  jlansles. 
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quelles  on  dtira  fait  tremper  les  taches  de  rouille  et  de  jus  de 
cifroD. 

Si  Ton  touche  avec  un  tube  imprégné  d'idde  chlorhydrique 
pur  la  lame  de  fer  tachée  par  du  sang,  la  tache  se  fonce  en 
couleur  et  brunit  davantage,  phénomène  dû  à  Faction  de 
Facide  sur  la  matière  colorante  du  sang. 

Si  i'on  louche  avec  le  même  acide  la  lame  tachée  par  la 
rouille  et  qui  n'a  rien  donné  à  Teau,  la  tache  disparaît  ad  boot 
de  quelques  instants;  il  se  forme  un  persel  de  fer  jaune  qui,- 
recueilli  dans  un  verre  à  expérience  et  traité  par  la  teinture 
hydro-alcoolique  de  noix  de' Galle,  donne  un  précipité  noir 
bleu.  Le  fer,  qui  était  recouvert  par  la  rouille,  reprend  son 
brillant  métallique. 

5®  Peut-on  constater  la  présence  du  sang  mr  des  vêlemenis 
gui  ont  séjourné  dans  l'eou'i 

Trois  morceaux  de  toile  ayant  reçu  plusieurs  taches  de  sang 
humain  au  sortir  de  la  veine  et  que  je  désigne  par  les  numéros 
1 ,  â  et  3,  ont  été  plongés  dans  l'eau  à  des  intervalles  variables. 
Le  vase  employé  est  un  seau  en  terre  ayanv  0"  56  de  diamètre 
.  surO"  19  de  hauteur,  et  rempli  d'eau  aux  trois  quarts.  Ces  lin- 
ges étaient  suspendus  à  l'aide  d'un  fil  au  sein  du  liquide  où  ib 
flottaient,  et  dont  ils  étaient  surabondamment  recouverts. 

Numéro  1.  Plongé  dans  l'eau  une  heure  après  avoir  été  ta- 
ché, les  taches  étant  encore  humides.  Au  bout  de  cinq  minutes, 
le  fond  du  vase  contenait  déjà  une  couche  mince  de  sang  d'un 
beau  rouge  qui  s'était  précipité  au  fond  du  liquide  en  raison  de 
sa  pesanteur  spécifique;  Teau  n'était  pas  colorée.  Une  heure 
après,  les  taches  aTaient  beaucoup  perdu  de  l'intensité  de  leur 
couleur,  bien  qu'une  d'entre  elles  eût  un  diamètre  de  0*08; 
quatre  heures  plus  tard,  elles  avaient  presque  entièrement  dis- 
paru^ Ae  laissant  après  elles  qu'une  teinte  rosée.  Après  sept 
heures  et  dc^mie  d'immersion,  il  ne  restait  qu'une  teinte  ron- 
geâtre  très  faible. 

Replongées  dans  de  l'eau  pure  et  vingt-quatre  heures  après 
êtreséchéesà  l'airjes  taches  primitives  s'y  laissaient  voir  encore 
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SOUS  forme  d'une  l<^te  rouge  sale  d'une  manière  plus  sensible 
do  cOté  où  les  tackes  avaient  6lé  faites.  Analysé  comme  on  l'a 
lut  pour  les  taches  elles- mêmes»  ce  linge  a  pu  fournir  encore 

-  tout  les  caractères  propres  à  constater  la  présence  du  numéro  2 
qui  a  été  plongé  dans  l'eau  vingt-quatre  heures  après  la  dessi- 
cation  des  taches  de  sang;  il  n'y  a  selon  l'auteur,  qu*une  diffé- 
rence du  plus  ou  moins»  comme  on  s'y  attend. 

Numéro  5  ;  avant  d'être  plongé  dans  l'eau,  ce  morceau  de 
toile  a  été  eiposé  à  l'air  pendant  neuf  jours  ;  les  phénomènes 
ont  été  a  peu  près  les  mêmes.  Le  sang  s'est  dissous  tout  aussi 

:  vite,  mai«  les  restes  de  sa  matière  colorante  ont  davantage  ré- 
sisté à  l'action  de  l'eau,  sans  doute  parce  que  le  tissu  en  était 
resté  plus  longtemps  imprégné. 

4*  La  putréfaction  détruit-elle  les  caractères  qui  servent 
A  faire  reronnaitre  le  sang  dans  son  état  normal. 

J'ai  fait  un  mélange  d'une  partiede  sang  humain  et  de  seize 
parties  d'eau,  etje  l'ai  abandonné  à  l'air  libre  pendant  seize 
jours  des  chaleurs  de  l'été.  Après  ce  laps  de  temps»  le  liquide 
était  toujours  d'un  beau  rouge.  Il  répandait  une  forte  odeur  de 
matières  animales  pourries,  ce  qui  indiquait  un  état  de  putré- 
faction bien  établie. 

J'en  ai  chauffé  une  portion  dans  un  tube  de  verre  à  la  flamme 
d'une  lampe  à  alcool,  et  j*ai  obtenu  la  décoloration  complète  du 
liquide  avec  un  coagulum  brun  verdâlresoluble,  surtout  à  chaud» 
dans  la  potasse  caustique,  en  donnant  lieu  à  une  solution  qui 
offrait  tous  les  caractères  précédemment  indiqués.  Ainsi  étendu 
d'eau  et  dans  cet  état  de  putréfaction»  ce  sang  a  été  ensuite 
soumis  à  d'autres  essais  comparatifs,  dont  les  résultats  ont  pu 
me  convaincre  que  la  putréfaction  ne  détruit  pas  la  matière  co- 
lorante, et  que,  par  conséquent»  il  est  toujours  facile  de  recon- 
naître le  sang,  dans  cet  étal  d'altération  comme  dans  l'état  nor- 
mal. 

$^  Peut-on  distinguer  chimiquement  le  sang  humain  du 
sang  ifnimafi 
J'ai  entrepris  à  ce  sujet  une  série  d'expériences  faites  com- 
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pàrativcment  sor  da  sanghumaiii  et  sur  Ou  sang  de  bœuf,  de 
^'irem,  denotiU^v  depôTc  et  de  poulet.  l\>  m'a  été  ÎMj^oMiUe 
'  'dë'trôbfëf ;  ddfis  tes' réactiddB  produites  sëhr  ces  ditîersttiiQides» 
^*dësdin^eMèsassez1râ«d}ée6f«îir  pouvoir  on  lirer  b«K^^ 
^  ^ôtitMtueocetigouredset'tt'esC  doBoâiopossible,  daiiS''RéutJtf> 
'Itiel  ^endséoMtai^aDcesoD  cUmio>>dereooDQa!(re«i  duaaog 
~  oudès'tàdiesl  de^^ûgfirovieooeift  d'utt  iKNnitioba' d'uni «aoi* 

mal.  '-  *»'  '     '  •-       .    -  -  "      .q  ij  .    .1,.   .1  .  .   l'M 

6*  Différence  entre  le  sang  répandu  avant  et  après   la 
mort  dune  même  personne. 

Dans  un  cas  d'homicide  on  distingue  deox  sortes  de  sang  : 

1*  Le'  sang  dé  jaHtisrsendèiM  qof  s*'écOi)ite^  des  taisseanrjpen- 
danl  la  vie,  au  moment  même  oti  cèm-ci  sont  ooveils  par  un 
'   instrument  quelconque;    '  ^^  ^^ 

2^  Le  sang  d'irobibition  qui  se  répand  après  la  mort  de  la 
personne  blessée.  •• 

Ces  deux  sangs  ne  sont  pas  identiques  dans  leur  composition. 
;  Le  sang  de  jaillissement»  encore  dpué  de  sa  température  nor* 
<  male«  contient  toute  la  fibrine  que  le  refroidissement  en  sépare 
bienidt  i  l'état  de  caillot.  Le  sang  d*imbibition,  au  contraire, 
ne  contient  pas  de  nbrinc  ou  n'en  contient <]ue  fort  peu,  gui- 
^  ant  que  son  écoulement  a  eu  lieu  à  une  distance  plus  voisine 
ou  plus  éloignée  de  la  mort. 

Ainsi  donc,  si  l'on  s'en  tient  eiidusivement  à  la  présence  de 
la  fibrine,  la  réponse  à  cç  siiième  point  de  la  question  sur  le 
sang  de\jent  au  moins  douteusç,  IVlaist  eu  tenant  compte  de 
Téiat  des  vêtements  soumise  l'expertise,  du  siège  et  surtout 
de  la  dimension,  de  la  forme,  du  nombre  et  du  rapproche- 
menl  des  taches,  il  est  possible  d'affirmer  si  le  sang  a  été  ré- 
,  pandu  pendant  la  vieiou  après  la  mort.  .     p 

S  7.  Du  principe  odorant  du  sang.  » 

.  Fourcroy  et  d'autres  avaient  déjà  signalé  dans  le  sang  un 
principe  oâorànt  qui  àViait  éié  a\tribùé  a1a'pïés^ti6eM'tin  gai 
particulier,  et  que  Ton  avait  regardé  comme  lih  ététtieot  des 
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slingués,  et  Dolamment  de  m.  BarrMeT,'qui 
cruieYoîr  troové^  dans  raclioo  dç  Pacide  sulfiiri^'àSé  sûr  ce 

^ »'..-.'       i sëuleto'éil'lefsatig 

'  ààg  d'etUbmine 

pàr'moi-iliëâiè'^do 

degré  ae  confiaDce  aaii  étaiï permis  d'âccôrdér  à  celle'défcoa- 
verte  ;  TÔici  en  peîi  de*  'mois  le  résumé' 'Je'  notes  (râvayii'd  ce 
sujet:"'  '    '    ^    "  "  *  "     '"'    ""''^'^  ' 

. ,  :  /f^çtipri,  fU$  acides  ^ulfurigue^  a^jOtique  et  <;hlor hydrique,  sur 
,  flusanff  d homme,  de  bœuf,  de  porc ^  de  poulet,  de  veau  et 
de  mouton. 

Il  résulte  donc  d*un  grand  nombre  d'expériences,  conGr- 
mées  par  d'autres  cfaïmiste^;  ^VdiK  Raspail,   Couerbe,  etc., 

I*  Le  nez  ne,  peut  pas^  ^uL  être  invoqué  comme ,  réactif  ; 
^..|a  fiu^lljéj^e  sç|n tir  pp^t.  bien  servir  d'^m  de 

..plus. 

,  ^  ^.  3fefiçiçpup  d'auire»  fluides  des  animaux  dégagent^  par  l'a- 
.^^dçiS^lfqnque,.  un  principe  odorant»  semblable  àjcelui  Tourni 
par  le  sang  ; 

,.  3^  l4!i  3ang  n'exbale  pas  toujours  l'odcui^  de  la  (ranspira- 
.1  ^H>ff*«t.  cette»  o()eur  peut  y^rier  dans  certaines  cir^nstances. 
,  4?  Tput  en  copvfuiant  que  le  sang  a  une  odeur  parliculiére, 
If^opiqionsont  yarié.lorsqju'il  s'est  agi  de  comparer  ces  odeurs 
les  unes  aux  autres,  et  de  semblables  faits  sppt  loin  de  présen* 
i    ifS  le  degr^  de  certitude  qu'il  faut  avoir  en  chimie  légale  ; 

..  5<^:Enfii|»  M.  Barrnel  qui|.  dans  les  preiniers  moments  de 
•i'..|'/tPt]M>u8iasii|e  ^  m\\^  qjipestioii,  fivait  propoç^  de  faire  s^vir 
^^ciifactérrj&dapsnihc^ade  jpé^eqpel^^     s'est^rétracté  quel- 
que Aempf  «raïKl^a.mPirCj 

§  8i  Des  recherches  microscopiques. 

-(..,4s*A%^f  4o»l  k,foi;ii)e paraît  jT^çriei-  avçjp  I, animal  qi^i  l'a 
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produit.  On  a  cherché  depuis  à  déterminer  la  grosseur  de  ces 
globules,  leur  Yolume,  leurs  propriétés  physiques,  leur  nature 
chimique,  leurs  proportions  dans  une  quantité  donnée  de  sang, 
leur  formation  et  leur  état  de  vitalité.  La  divergence  d'opi- 
nions qui  existe  à  cet  égard  dans  les  résultats  obtenus  par  di- 
vers chimistes,  démontre  assez  quelle  importance  on  doit  ac- 
corder à  de  semblables  recherches  dans  une  cause  criminelle. 
Toutes  les  expériences  faites  dans  ce  but  n^ont  pu  permettre 
de  saisir  un  fait  de  quelque  valeur,  un  seul  caractère  à  l'aide 
duquel  on  puisse  se  prononcer  dans  des  questions  d'une  si 
haute  gravité.  On  doit  donc  conclure,  avec  MM.  Dumas,  Or6la 
et  Raspail,  que  l'examen  microscopique  du  sang  ne  peut  être 
eCaucune  utilité  dans  un  cas  de  médecine  légale, 

S  9.  Conclusion. 

Des  faits  et  expériences  ci-devant,  M.  Bonjean  tire  les 
duq  conclusions  suivantes  qui  terminent  son  travail  : 

1^  Il  est  toujours  possible  de  reconnaître  des  taches  de  sang 
sur  du  linge,  du  fer  et  autres  objets,  toutes  les  fois  que  ces 
taches  n'auront  pas  été  préalablement  grillées  ou  altérées  par 
un  agent  énergique,  au  point  d'avoir  détruit  la  matière  colo- 
rante, en  qui  seule  réside  le  caractère  légal  ; 

2^  Il  est  souvent  très  facile  de  constater  la  présence  du  sang 
sur  des  déments  qui  ont  séjourné  dans  l'eau  pendant  plu- 
sieurs heures,  surtout  lorsque  ces  vêtements  sont  sur  un  cada- 
vre ;  les  expériences  que  j'ai  entreprises  dans  ce  but  ne  lais- 
sent aucun  doute  à  cet  égard  ; 

Ou  La  putréfaction  ne  détruisant  pas  la  matière  coloranle  du 
sang,  il  est  également  toujours  possible  de  constater  la  pré- 
sence de  ce  fluide,  puisqu'on  obtient,  dans  te  cas,  (e  même 
'  caractère  essentiel  qu  avec  le  sféng  normal,  c'est-à-dire  ia des- 
truction de  la  matière  colorante  par  une  chaleur  modérée  ; 

4®  Dansl'^at  actuel  de  la  science,  il  est  tout-à-fait  impossi- 
ble d'affirmer  si  des  taches  de  sang  sont  dues  à  du  sang  hu- 
main ou^à  du  sang  dWraal,  le  principe  odorant  de  ce  fluide 
dégagé  par  T acide  sulfurique,  et  le  résultat  des  recherches  mi- 
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croscopiqaes  ne  pouyant  être  d*aucone  yalear  dans  une  ques- 
tion aussi  iroportanle  ; 

5°  La  présence  de  la  fibrine  dans  les  taches  de  sang,  le  siège» 
la  nature^  la  forme,  le  nombre  et  la  dimension  des  taches, 
peuvent  souvent  permettre  de  reconnaître  et  d'affirmer  si  le 
sang  a  été  répandu  avant  ou  après  la  mort. 
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rtAKCB  w  4  jANTiBR  1858.  —  Présidence  de  H.  Dbspeetz. 

L'Académie  procède,  parla  voie  du  scrutin, à  la  nomination 
d*OD  vice*président  qui,  cette  année,  doit  être  pris  parmi  les 
membres  des  sections  de  sciences  naturelles.  M.  de  Senarmont 
ayant  réuni  la  majorité  des  suffrages  est  proclamé  vice-prési- 
denipour  l'année  1858.  M.  Desprelz,  vice  président  pendant 
Tannée  1857,  p^sse  aux  fonctions  de  président. 

—  M.  Flourens  fait  hommage  à  l'Académie  d'un  ouvrage 
qu*il  vient  de  publier  sous  ce  titre  :  De  la  vie  et  de  tinleUi- 
gence. 

Je  donne  ici,  dit  M.  Flourens,  le  résumé  philosophique  de 
deox  de  mes  plus  essentiels  travaux  :  mes  expériences  sur  le 
système  nerveux  et  mes  expériences  sur  la  formation  des  os. 

Daiismes  expériences  sur  le  système  nerveux,  le  point  ca- 
pital est  la  séparation  de  la  vie  et  de  Tintelligence,  et  de  tontes 
les  propriétés  vitales  d'avec  toutes  les  propriétés  intellectuelles. 
Pour  la  première  fois,  cette  séparation,  cette  analyse  est  cer- 
taine, car  cette  analyse  est  tout  expérimentale. 

Je  sépare  les  propriétés  par  les  organes,  et  j'appelle  propriété 
distincte  toute  propriété  qui  réside  dans  un  organe  distinct.  Je 
dis  rintelligence  distincte  de  la  vie,  parce  que  rintelligencc 
réside  dans  un  organe  où  ne  réside  pas  la  vie»  et  réciproque- 
ment la  vie  dans  un  organe  où  ne  réside  pas  l'intelligence, 
parce  que  je  puis  ôter  l'organe  de  l'intelligence,  et  lintelli- 
gènce  par  conséquent,  sans  loucher  à  la  vie,  sans  ôter  la  vie, 
en  laissant  la  vie  tout  entière. 
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Dans  mes  expèrieaces  sar  la  tormalion  des  os,  je  me  sius 
donné  ce  grand  problème,  pour  la  première  fois  posé  en  ptij^- * 
sioloffîe:  le  rapport  des  forces  et  de  la  matière  dans  IcJs'èorps 
vivants.  Ce  n'est  pas  la.  matière  qui  vit  :  une 'force  vit  dslnf 'la'^ 
matière»  et  la  meut  et  1  agile  et  la  renou  veiie  sans  cesse  : 
Mens  agitât  molem  et  magno  se  corpore  mi&cet. 

Le  grand  secret  de  la  vie' est  la  permanence  des  forces  et  la 
mutation  continuelle  de  la  matière.  (On  prévoit  facilement  qu  e 
la  Revue  médicale  va  étudier  cet  ouvrage^  où  le  dualisme  dy  - 
namiqtte,  d'après  ce  résumé,  parait  assek  évident.  NonsverV 
ronsce  que  le  système  de  M.  Plouréns  a  dé  commun  a^ec  eelbi 
de  Barthez.)' 
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Dtrtre  lonsurante  du  cheval.  —  Élude  sar  It  coliqae  de  plomb.  —  Vaccin  pris  k  Tioté- 
riêgr.  —  Soc  ptncrétiiqne. 

SéANCB  00  12  JANVIER  1858.  — Présîcléncc  de  M.  LadgieaV 
,M.  le  piinistre  de  l'instruction  publique  demande  lexp^l- 
tion  authentiqué  del'acte notarié  delà  donation  faite  en  faveur 
de  rÂçadèmie  par  1^  famille  de  M.  Amussat,  afin  depouVoir 
soumettre  Cjette  donation  an  conseil  d'État. 

M.  MQura-Bourouilloûadrésseun  pli  cacheté  rclâtff  au  tirait  e* 
ment  des  hernies  par  un  procédé  nouveau.  (Lé  dfépot  est  ad- 

—  M.  lé  président  annonce  à  rAcadémie  qu*fl  y  a  quaïr^  . 
vacances  d* associés  libres,  if  y  9ura  lieu,  par  conséquent,  à 
nommer  une  commission  de  cinq  membres  pour  proposer  une 
liste  de  candidature. 

—  M.  Devergiê,  au  nom  d*une  commission  composé^,  de 
MM.  I^blaoji^,  Boulçy,  Gibert,  et  Devcrgîe,  rapporteur,  lit  un 
ràj^fio^t  sur  un  mémoire  4e  M/  fee^nâli  chef  des  travaux  cliiï- 
qiîés  à  rÈ<x)(è  vétém^^  dAlfort,  ayâni pour  tilr^^  p'â  là 
dartre  tonsurante  kù  câehdi  et  du  bœûf^  contagieuse  àe  cei 
animaux  à  f  homme. 


^VîameD  q«el» larmes  se  iermUieiIerapyt^iîtdo  Mé;DQyerfi0:i.i 
il  nous  reste  maintenant,  roessieuri^,à  r^sqnçierjeç;  |n(}rite^  4^<) 
IrATaiLde  M^  Keyisalv  ijui  «ouai  d0S(  forint  mpiMtes,  iB^,|iit 
CMUMiîtrelefttfiersonnes  qoi  Tauraient  précédé  dans  l'étude  de 
celte  nlaladie.     i.Mf:  •»  u"  )■»  u.'î  (i  u«     i;  ■  w  .  -.  %•  r:     ••i.  -  .  m  .") 
.  Etd'abèrt^.iiiQas.ni'hésilons  p«9ift^l«  dîi;e«  aiu^n. yétérin^jc^ . 
n-aralikspigiràiDt  déaritrbcrpèAlM&aranl  ehea  les  animaux  91 
Ie9^étérin«iises  fpmuvawnt  oonnatlfe^  cette  maladie,  mais  elle 
reco¥Ml4|bdénéniènation  (réSTva^oe  dedarlve^    t  ?i.i; 

On  trouve  dans  le  Journal  des  véiérinaires  duj\tidi(iul**^.i 
1S58.i) ,  SMM  le  titré;:  i£e  la  trammiuion, dequelques  maladies 
âew ammaux  à  Ch0rmne^ifku^e%a%\oh%%i^tèù^%  socdncte&deu 
M.   l^ vergue,  dont  quelqueShOMStiparaîasent  .seixaUaebervàj 
l«ffeclieDide4it  ikts*agitu  On  ydlftjéesexempips/deitfansmiastftn 
do  choyai  et  do  chien  à  Thomme.  On  désigne  ces  malediesi 
•oosJeSiaoms^doigale  el  .de  darlire-i,  C*eat  jiac  la.phjEsianomie 
que  Fauteur  donne  à  sa  description,  que  Ton  reconnaît  l'her- 
pès tOBsoranl.     *        .  i  .     .    ,     -   . 

'ttiexisle  aussi  dansle  niême.ioiiieidecejoqrna).de8  faits  de 
dartiref  Bèebes  observées  dans  Fespèce  bovine  par  M.  Garrère 
de  la  Bastide,  avec  coramoaicalion  à  rhcMnme^  Cespni  encore 
des  fiaitS'  d'herpès  tonsarai|t,  trèt^occiaeteoM^  relatés.     .  , .., 

Mf^  Verejrena  pfblié  des  obser nations 'aoalogdes  (dans  oàt 
ménoifeqo'il  a  inséré  dans  le /aurnéi/ti^f^ûiair^  et  agricoki 
ààMtdf^mfÊXi  (4A4â);so'o$i«enttOBe.8oas  leanoinsdci  galeet.de 
dartre  que  se  trouvent  indiqués  les  exemplesifl'h^i'l^'^^^^i^^'^' 
rtfH  (transmissibles  des  animaux  aux  animaux  et  de  ceux-ci  à 
Thomme.        -^     '»\     .  >  \.>    >  .  »•   w.  .  ,  i...h.i  .  ../ 

^  'ftt'ftiot  «rAyer  iH»>niém6ice<|ae  M^  Letenaeor.if  ^tobliéen 
f  853<  inerur  - réiroo ver  > l'herpès  toosorant- parfintemeat  sigoallà 
dan^fespèee  boyine  avec  sa  traBsmissicm  aux  animaux  et  sa 
trsfùsmis^ioaà  Thomme  sous  la  forme^d'herpèsciccinnét.  1     ;  |. 

Nous' derons  ajouter  qu'eue tô^l  Mi  CaKeoaveavâilfait  voir 
irseiélèyei  trni  iudmduquiportaità'Ia^îooeiOniJieitpèafiiroiDné, 
que  le  inai«detaittacb<vl^Q  foi^M^irotr  poité^r  sês/  épaolés 
on  veau  dartreux.  [Annales  des  maladies  de  la  peau^  1851)* 
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Nous  pensons  que  M.  Rcjual  a,  le  premier,  fait  conuatlre 
la  (ransraissioD  de  Tfaerpès  tonsaraut  dant  l'espèce  cheyalitte 
et  celle  du  cheval  à  rbomnie,  * 

Haïs  ce  n>st  là  que  le  plus  faible  mérite  de  son  travail.  Ce 
qui  eu  fait  surtout  Timportance,  c'est  d'avoir  dODué  à  celte 
espèce  de  dartre  du  cheval,  du  bœuf  et  du  chien  le  nom  de  dar- 
tre tondante,  de  l'avoir  distinguée  des  autres  maladies  de  la 
peau  ;  d'en  avoir  tracé  liiistoire  tant  sous  le  rapport  des  eau-, 
ses»  de  la  forme,  de  la  marche,  de  la  durée,  que  sous  celui  du 
traitement,  et  surtout  d'en  avoir  donné  une  description  qui 
ne  laisse  rien  à  désirer. 

Ace  point  de  vue  le  mémoire  est  tout  à  fait  neuf;  il  est 
d'autant  plus  important,  qu'il  généralise  l'herpès  tonsnrant 
chez  les  animaux  et  chez  l'homme.  ^ 

En  conséquence,  nous  avons  l'honneur  de  proposer  à  l'Aca- 
démie : 

1^  D'adresser  à  M.  Rejnal  une  lettre  de  remerclment  pour 
la  communication  qu'il  a  faite, 

2^  De  renvoyer  «on  mémoire  au  comité  de  publication. 

—  Après  quelques  explications  échangées  entre  M.  Moreau 
et  M.  Devergie  sur  les  rapports  et  les  différences  qui  existeot 
entre  l'herpès  tonsurant  et  l'herpès  circinné,  M.  le  président 
propose,  vu  l'importance  de  ce  rapport,  d'ajourner  la  discus- 
sion à  laquelle  il  pourra  donner  lieu  jusqu'à  ce  qu'il  ait  été 
imprimé,  et  de  voter  sur  les  conclusions.  L'Académie  approa- 
vant  celte  proposition,  les  conclusions  du  rapport  sont  mises 
aux  voix  et  adoptées. 

—  M.  Briquet  donne  lecture  de  la  première  partie  d'un  tra- 
vail  intitulé  :  Études  sur  la  colique  de  plomb. 

Ce  n'est  pas  tans  quelque  hésitation  qu'il  vient  soumettre  à 
l'Académie  les  résultats  de  ses  recherches,  complètement  en 
désaccord  avec  les  idées  généralement  reçues.  Mais,  sur  les 
quarante-trois  malades  qu  il  a  observés,  il  y  a  toujours  eu  une 
telle  identité  de  symptômes,  quet  ces  faits  l'enhardissent. 

On  sait  que  la  très  grande  majorité  des  médecins  placent 
dans  le  tube  digestif  le  siégé  de  la  colique  de  ^lomb.  Bordea, 
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par  exemple,  j  voyait  une  ioflammation  des  (uoiques.  D'au* 
1res,  avec  M.  Tanquerel-Desplanches,  attribuaient  au  plomb 
une  aciion  stupéGante  qui  paralyserait  la  fibre  musculaire  de 
riotestio.  Eh  bien!  les  recherches  méthodiquement  dirigées  dé- 
moutreut  que  la  douleur  caractéristique  de  la  colique  de  plomb 
ne  siège  dans  aucun  point  du  tube  digestif,  mais  qu  elle  réside 
dans  les  muscles  des  parois  de  Tabdomen.  Déjà  Âstruc  avait 
ehtrevo  ce  fait,  quand  il  désignait  l'affection  sous  le  nom  de 
rachialgie.  Laënnec,  Barrier,  M.  Andral  en  faisaient  une  né- 
vralgie. Jacomini,  de  Padoue,  seul,  avait  vu  et  dit  que  c'était 
une  affection  doutottreuse  des  muscles  abdominaux  et  du  dia- 
phragme. 

fl  Pourquoi  les  muscles  des  parois  abdominales  sont-ils  à 
peu  prèa  le  siège  exclusif  de  la  douleur  dans  la  colique  de 
plomb?  Peut-être  le  métal  agit^il  sur  eux  en  vertu  d*une  action 
déclive ,  commue  il  le  fait  pour  les  extenseurs  et  membres  su*  ^ 
péi;ieurs  ;  peut-être  aussi  ces  douleurs  se  développent-elles 
sons  rinfluence  d'une  excitation  spéciale  d'une  portion  de  prb- 
logement  rachidien,  comme  le  supposent  Astruc,  Laënnec  et 
Barbier.  Toujours  est-il  que  ce  n'est  pas  un  fait  particulier  à 
la  coliquç  deplomb.  11  est  une  maladie,  l'hystérie,  dans  laquelle 
les  douleurs  se  rencontrent  comme  étant  un  des  principaux 
phénomènes.  Or,  il  est  à  présent  bien  constaté  que  ces  douleurs' 
qu'on  avait  toujours  considérées  comme  siégeant  soit  dans  les 
cordons  nerveux,  soit  dans  les  viscères  splanchniques  siègent 
presque  exclusivement  dans  les  muscles,  et  c'est  précisément 
Iç  siège  de  ces  douleurs  dans  les  muscles  chez  les  hystéiiiques 
qui  m'a  porté  à  le  rechercher  dans  la  colique  de  plomb,  où  je 
QUpposab  d'avance  que  je  le  trouverais  être  le  même. 

'  Exi&le-t  il  tineloi  sous  Ten^pire  de  laquelle  se  produisent  «e« 
mjosalgies  ?  Peut-êtrie  rè9Ùlteot*elles  des  troubles  4m  viscèrei' 
edntetins  dans  les  cavtIÂs  ^doot  les  muscles  eiidol<Mrii  lorment 
Tenceinte.  Toujours  estait i  que,  quelle  que  soit  leur  jorigiile« 
éHes  peuvent  (Mus  tard  exister^  indèpeadampnent  4ç  tout  Aron- 
blecorrespoiid^tdansleâ  viscères  profoads,  et  qi&'elles:  ont 
1858.  Janvitr.  T.  I.  8 
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eq  quelque  sorte  acquis,  par  leur  durée,  le  droit  d'exister  p^r 
cDçs-mêmes. 

.la  partie  ((lérapeatjque  de  ce  tr^va^Lsera  robjel, d'une  ^tce. 
leçtoT'e* 

La  séance  est,  levée  i  ^ .  hpiuces. 

Si&AivGpim  IdJAiYFi^i^  I8S8.  ^  Rrésidpqfe4eAL  LiOGien. 

I  M.  le  «lîuistre  de  no&lrwctioa  pub|i4)Mé  adresse,  à  la  dat^t 
du  16  janvier^  une  leUpad'invMaMon  ptjur  f|^is^eQ:9fi  TeDppuffk 
célébré  à  Noûre-iDam^,  l«i  dUnancbe  t7« 

M.  le  Président  aanoace.àcasi^qM^  le  bureau^  au  nofii:d^> 
FAcadéiaie,  s'est  Msocié  en  pk^jeurs  maiMéres  4  rindignaiioD. 
générale  qu  a  soulevée  TaUentat  du  14  janvier  et  aux  act^o^. 
de  grâces  adressées  à^  la  Providence  pour  la  conservation  mira- 
culeuse des  jours  de  Leurs  Majestés.  IMP.  le  Président]»  au  nom 
de  r  Académie^  s'est  inscrit  aux  Tuileries,  et  a  assisté,  ainsi  que 
RI.  le  secrétaire  perpétuel,  au  Te  Deum  célébré  *  l'église  So* 
tfe-Dame.  En  outre,  une  îjdrçsse  signée  de  tous  tes  membres 
du  bureau  sera  remise  <^  i\I.  le  ministre  de  f  instruction  pabli-^ 
oue. 

M.  le  ministre  de  TagricnHure,  du  commerce  et  des  travaux 
publics  adresse  : 

Un  mémoire  dans  lequel  M.  Robert  Landellé,  médecin  an- 
glais établi  à  Porto- Alegro,  propose,  comme  mo^en  curatif  de 
laifario^e,  le  vaccin  pris  à  rintérieur.  (Commission  de  vaccine.) 

tï!t  (e  compte  rendu  des  diversçs  épidémies  qui  ont  régil'^ 
aàns  plusieurs  départements.  * 

La.cprrespondance  nqn  officielle  comprend  : 

\^  UnfS  note  4e  M.  Iç  docteur  Alex.  Maveir  :  Sur  les  inbalations 
médicamenteuses,  à  raide  d^iin  appareil  non veati,  dans  te  traii 
tement  des  maladies  des  voies  respiratoires.  Nou^  ferons  con* 
MMiweèiliiavfiil'COÉtefiant  raoï^jfa^idotl^  MPTiÇA  fPTHCJFVW^ 
daHnimaéi-Meiftkoatin;  (Gommiiaîo^i  àmn^^%  Wff4Fl^}n 
■  1^  Ai.  Sifigdàalitf  pomâi  Béntfd  «t«w(,  a^^^ms^f^^-  ^^ 
TtUidéMlL  Bl«M'diqlG<ilinf8uirflpptlq«9éifK  uo'^ 
ï'Oé  «r  i^aiiipëllerqae  IL^^ard  a.l«^  ^.^ÂJ»^  iW>W,.^  ^p 
Éiom^ai<i»|io«ii  ii^ulà^xa^\^hox1afifo^\n9imfkwm 
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paljop  da  pa^créa?.  A  cçttp  époque,  aucua  dps^  animaux  soumis 
àrex'irpalion  de  cette  gl^pde. payait  MésacrifiiJ.  Ce  que  qçs. 
eXjpi^ieQC^s  vonjL  prouyer,  disait  alors  IU(.  Gjérard,  nous  Tig^o* 
Tfffi^  rif^i^  ell^s.^oi^  p«f*ai^eDt  instituées  dp  manière  à  pçouy^. 
quelque  cl^us^. 

•Iliiiis  les  exfiérieoces^éQèdfoles,  oikselerappeUe,  SSohieas 
aiiakat  élé  sacrifiés  \m»  du  prifmier  cappoirt;  17  avaient  d'a- 
bord tubi  la  ligalopc  des  daoxconduilfi  «xeréieurs  dutpaooréa»; 
pvîs.dans  k»  v{ngi-qii%lre  beurea  qui  «juivuleni  l-opéraltqQj, 
e»  leur  ofTcailt  vu»  repaa  aïkCculenL  IVIais,a](aat  rei«arqiié  bî^Q-, 
tôt  que  quelques-uns  itae»  anîwAux  rei^aieut  de  maug^» 
que  d'aulnes  lilaienl  pris  ^  vomias^uieuto  peq  de  temp$  aprèfti 
le  repas,  MM.  Bérard  et  Colin  se  sont  arrêtés  à  un  autr^  ^ji^ 
tèfoe  d'-expériences,  consistant  à  poussetdireclement  de  l'huile 
dans  f  intestin  grêle  dluu.cbien  auquel  on  avait  préalahlemeat^ 
lié  les  deux"  conduits  pificrôf tiques,  e(  i  observer  enjâi^it^n 
i^ès  avoir  sacrifié  leâ  animaux,  si  l'on  ne  trouverait  pas  uq, 
tiqmde  blanc,  èwuhdoiilié,  dan^laaljfimpbatiques  du  m^eja- 
tte^  16  cbienfl;  ont  été  sacrifiés  de  cette  manière.  Sur  tous» 
SMHh  exception,,  oa  %  trouvé  du  chyle  hUa4>  opaque  dans  le  mé^. 
aeotère  et  m4me  dana  les  parois  4e  V.iMestia. 

Cependant  on  a  objecté  à  ces  expériences  qu'il  pouvait  res-  ' 
ter  dii  suc  pancréatique  dans  l'inleëtin. 

C'est  pour  échapper  à  cette  objection  que  MM.  ^érard  et  Co-' 
lia  ont  entrépriis  la  dernière  série  d'etpérienceis  qui  fait  l'objet 
de  ce  nouveau  travail. 

•T    ■•'.:;•      '.■  .  . 

^f^s!^  plus  ici,  du  M-  Ç^w^,  d'a<\îiïis\DP^  mj3,à  m9rl  |p^ 
jour  même  où  ont  été  interrompues  les  voies  pancré2^tif|ue|fv 
wm,  d'aoiimHi:  s^f^j^  ^u.iinîli^  dp  la  pfn^j.rpbuçjie  s^nté, 
Siil|t||lois.9pr^  1^  ipm^j^n, q«:ijf  ^t, ep * fiq^Lr ;  d*ap jw^çp^ ^ 
4<ilAqtteV|fie^r4P«,A(int  ^tyepus  8ej?ftf(îja.?W3J^  pefl^pt?  qu'jJi, 
L>l«Wt  l^jftWJ:ft*«si)fft  mPfti^^^  ^  )ft  "fPJpHW  ^fi^M 
&M4Mh9erf4iilpi^d€iw^.|Alp[^pjëdef^^  R!««'>fwi 

^èi»m,  tom  a|(j?49  w  mw  ou.c|i  juin  ^l^rjfi^,  t{  ^acrjfi^s  tq^j, 
récemment  en  présence  des  membres  delà  cot^n^jp^ç^^ 
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Après  avoir  exposé  avec  détail  ces  expérieDces»  M.  Bérard 
en  résume  les  résoltats  en  ces  termes  : 

Voilà  dooc,  parmi  les  animaux  sacrifiés  sous  les  yeux  de  la 
commission  et  examinés  par  elle»  un  chien»  un  cochon  et  un 
canard,  chez  lesquels  tout  commerce  entre  le  pancréas  et  l'in* 
tesUnest  complètement  détruit,  trois  animaux  où  il  n'y  a  plus 
le  moindre  vestige  de  glande  en  connexion  avec  le  duodénum. 
Ces  animaux  ont  été  conservés  six  mois,  se  sont  développés  à 
merveille  et  ont  pris  passablement  de  graisse.  Nous  pourrions 
•jouter  que  les  personnes  non  prévenues  n'auraient  pas  soup- 
çonné pendant  ce  laps  de  temps  chez  ces  victimes  de  Texpéri- 
mentation  la  perte  d'un  organe  auquel  on  attache  tant  d*im  • 
porlance. 

Les  enseignements  qui  découlent  de  ces  recherches  succet* 
iives  sur  tant  d'animaux  sont  donc  bien  opposés  aux  doctrines 
acceptées  en  physiologie  depuis  quelques  années.  Nous  n'avons 
pas  vu  le  déversement  du  suc  pancréatique  à  l'extérieur,  oo 
Textirpalion  du  pancréas  s'opposer  à  l'absorption  des  graisses 
et  à  la  formation  du  chyle  blanc.  Nous  n'avons  pas  observé  que 
ces  opérations  donnassent  lieu  a  des  selles  graisseuses,  au  ma- 
rasme, à  la  mort  des  animaux ,  à  l'atrophie  des  vil  osités  et  à 
Tolcération  de  la  muqueuse  intestinale . 

Loin  de  là,  nos  vivisections  nous  ont  montré  que  sans  la 
participation  du  pancréas,  les  matières  grasses  peuvent  être 
digérées  et  absorbées  ;  que  dans  ces  conditions  les  animaux 
vivent  fort  bien»  se  développent  régulièrement,  prennent  de 
reuiboupoint,  n'ont  pas  de  déjections  graisseuses,  et  conser- 
vent une  muqueuse  digestive  fort  belle  avec  de  magnifiques 
villosilés. 

Tous  ces  résultats  d'expéri(*uces  longtemps  suivies  et  mul« 
tipHées  sur  des  types  variés  nous  peirmettent,  cette  fois,  de  gé- 
iiérâUser  plus  que  par  le  passé,  et  de  dire,  sans  trop  detétoérité, 
que,  chez  les'  herbivores  rtuminahts.  les  carnassiers,  chez  le 
porc',  qui  <'St  omnivore,  et  chi^z  les  oiseaux,  le'ftifffè  paticréa- 
lljjue  n'est  nécessaire  ni  à  la  digestion,  ni  à  l'absorption  des 
matières  grasses. 
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Après  cette  lecture»  plosiears  membres  demandent  la  parole. 
Mais  sar  l'observation  de  M.  Ségalas,  qu'il  n'a  point  mission 
de  défendre  le  travail  de  MM.  Bérard  et  Colin,  el  considérant 
r  absence  momentanée  de  M.  Bérard,  TÂcadémie  passe  outre» 
et  il  est  décidé  que  le  travail  sera  inséré  au  Bulletin  avec  indi* 
cation  des  réserves  faites  sur  les  conclusions,  jusqu'à  ce  que  la 
présence  de  H.  Bérard  aux  séances  permette  d'ouvrir  la  dis- 
cussion. 

—  M.  Briquet  a  la  parole  pour  terminer  la  lecture  commen- 
cée dans  la  précédente  séance  sur  la  colique  de  plomb.  Cette 
seconde  partie  de  son  travail  a  pour  objet  la  thérapeutique  de 
cette  affection. 

L'observation  clinique  ajant  constaté,  dit  Fauteur,  que  les 
douleurs  de  la  colique  de  plomb  siégeaient  dans  les  muscles  et 
non  dans  le  tube  digestif,  que  de  plus  ces  douleurs  se  compor- 
tent comme  le  font  les  douleurs  musculaires,  qui  ne  sont  pas  la 
conséquence  d'une  inflammation,  il  s'ensuivait  de  toute  néces- 
sité qu'il  y  avait  Je  grandes  probabilités  pour  que  le  traitement 
qoi  convient  à  ces  dernières  bjperesthésies,  dût  réussir  dans 
celle  qui  accompagne  la  maladie  dite  colique  de  plomb« . 

Il  est  maintenant  bien  constaté  que  la  grande  majorité  des 
bjperestbésies  des  muscles  et  principalement  les  douleurs  rhu- 
matismales, ainsi  que  les  douleurs  bjfstériques,  est  très-notable- 
ment modifiée  et  même  le  plus  souvent  brusquement  enlevée 
)iar  la  faradaysation  de  la  peau  qui  recouvre  ces  muscles, 
c'est- à-dire  par  l'emploi  des  courants  électriques  par  induction. 
Il  était  par  conséquent  tout  naturel  d'essayer  l'effet  de  ces  cou- 
rants sur  les  douleurs  musculaires  de  la  colique  de  plomb. 

Or,  c'est  à  ces  essais  qu'est  consacrée  la  seconde  partie  de 
ce  travail.  Pour  faire  ces  essais,  M.  Briquet  s'est  indiiTércm- 
ment  servi  soit  de  fappareil  de  M.  Duchenne,  soit  de  celui  de 
HM.  Morin  et  Legendre. 

Ce  n'est  pas  ici  le  lieu  d'exposer  les  détails  des  observations 

diniqnes  qui  sont  la  base  de  ce  travail.  Nous  nous  borneront 

à  dire  que  la  cessation  des  douleurs  abdominales  a  été  coïkii- 

tamment  et  presque  instantanément  obtenue  sur  43  malâdei 
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Tsbiirais  à  céltc  pritîcjôe.  Lcè  douleurs  syîtifiiâthiqaWônt  ioes  se 
'aussi,  ainsi  i^ue  les  Hivers  trdtibles  du  'K!ai)C^'(!K|^èstif  'qui  les 
'acfcompdgneot.  La  fârailajfsation  agit,  suivant  M.  Briquet» 
conime  un  révulsif.  La  dcittlcitr  prodiiîte  doit  éflrc  très  yîtc. 
Elle  doit  être  provoqu&e  le  plds'près  pbssîbic  Wù  Tien  doilloto- 
retix,  et  de  préférence  sur  des  parties  très  sensibles.  EnBri,  la 
faradaysalion  n'est  pas  fe  spécifique  de  la  côK^ue  de  plomb;  telle 
n'est  qu'un  mojen,  mais  un  moyen  puissant,  presqueittfisiMI- 
blfe.  d'enleVer  la  doblèut*.  On  pôùrrdh  se  bàrnët"à  sba  femploî 
et  tiégfigierle^îiutres  rtiy)yen«detttiîrem^nlsârt$inconvéili6rit^ 
dans  {«s  cas  où  tl  ny  a  pas  beaucoa|t  de  càdieiie  ;  niais  ^to!)'t^ 
cas  plus  graves,  où  des  accidents  sérieux  pourraient  TeVéWî^ 
aprcïs  que  la  douleur  aurait  été  cnleviée,  il  sera  toujours  1res 
^tioiltiel  de  faire  le  traitement  iàpécial  à  Vlhtoxicàtioti  sai^r- 
lîinîe.  —Telles  sont  les  propositions  qbî  l»ésumfent  cette  partie 
do  travail  de  M.  Bhquet.  (Cortifrtissaircs,  MM.  Barth  et  Gri- 
solle.) 

FOfe'JtCLES,  RÈCEt TES  ET  PhATitjCÈS. 


Médicaiion  iodurée  dans  la  luberciilisatiou.  —Sirop  de  rarbonatc  de  protoxyde  de  fer. 

tpu(^^a^^,la.  médication  iodée  recommandée  par  M.  Piorry  «ohUy  1.i  phti- 
sie tuberculeuse. 

Cette  médication,  peu  usitée  jusqu'ici,  se  compose  :  1^  de  rinspiration 
rfeVapeàr  d'iodé  ;  2»  de  Hoda^e  dieyôttiïuVn  idm^diirfë  ïi  llkiticrieuV  ;  •«• 
de  fjrdslibhi  son»  li^selatioalM  av^  ta  lenHUre  d'Ioiie  ^tenddBs  ^eMMllf 
'{^«niet  d|e«Q«    .■■..•  >  .-•      j-      . .  .  •• , 

^lYous  rapportez,  C(pmni^e  ^çzem|gte  de  l'applicati.on  de  cp  traitements  qn 
cas  de  phtliisie  aTancée,  mais  saps  faire  connaître  les  résultats  obtenus: 
présentée  de  la  sorte,  cette  observation  reste  incomplète,  et,  par  consé- 
quent, protégée  contre  toute  discussion.  Je  nt^j^Hgé  ^<Vnc'éë  ^tV'parAyt- 
^^^l'^  t>etio^iek^ii'^Niùtrés  Ibltt»^  a^c(ëMs,iet  ^nf  à^9^/it  Miàr^ué, 
éHniiVik»  nàains  de  iêu «P^oiijr,  l^ttfiomplte  de  ribde sur les-titbercnlfiifièi- 
.îjBp^^ircfi»    .  ^^    .    :.  ;  ,.;..,(  .^  .1  ,:.  .,,     j  ,  ;..  .,.  .,;,>...  :. 

Je  suis  de  ceux  qui  se  Jaissent  Tolontiers  entraîner  par  la  parole  atsu- 
-iK  .  .  -i    J  4..-  /U;iii  ►  ;  -  Aj  J..1  j,.'-,  \  ^i.!':';;.  J  '•>  Aw  »  n  a.il 
ree  et  persuasive  de  1  eminent  praticien  de  la  Charité,  quand  il  nous  re« 
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Vêle  qu&^ques-unes  de  ses  bonnes  fortiiiies  en  médecine.  Aussi  me  suis-je 
empressé,  î!  y  a  quelques  années,  de  soumettre,  d'après  son  exemple,  jfu 
fVàite'ment  todique,  ^09  sujfts  adultes  atteints  dephthisie  confirmée. 

Les  suites  de  cette  expénhietitation  peuvetit  se  résumer  en  quelques 
inots  :  1*  Aàcnn  mâtad^e  D*a  éprouve  d'antélioration  appréciable  ;  "S"  quel- 
les- uns  ont  paru  l'ester  indifférents  à  l'actioD  de  l^iode  ;  8«  d'atitres  en 
o  Dt  roanifeslemeàt  soUfTett.  Je  ne  puis  donc  partager  la  confiance  de  ceiii 
'qui  veulent  intrdduireriode  d»ns  la  ihéiapéutique  delà  pbtbisie,  ni  n)*a1i- 
s6cier  au  culte  que  lui  rendent  ses  partisans  ;  car  toutes  les  fois  que  j'Ai 
toaché  à  Tidole,  la  dorure  m^en  est  restée  aui  mains. 

«mOP  DB  CABBOliAVB  IIK  PIIOTWliVlIft  DK  ri»i,par  M.Dan- 
Dccy,  pharmacien  à  Bordeaux.  —  Les  pilules  de  Valet  et  de  filaud  con- 
tiennent du  protocarbonate  de  fer  ;  il  en  est  de  même  du  ferro-carhonas 
saccharaium  de  la  phaimacopée  d'^dînibèurg,  iniaginf"'  prr  Klauer  et 
que  Christ tsou  intiiu'e  Cînbonate  de  piotoxyde  de  fer  dans  un  étwt  de  com- 
bÎDaison  indéterminé  avec  le  sesqniox}de  de  fer  et  le  sucre.  Buuchardat 
admet  l'existence  du  |n-otox  yde  de  fer.  Doivault  pense  qu'en  le  mettant  en 
présence  du  sucre,  on  parvient  à  lui  conserver  sa  conipusition  chimique. 
D'api  es'  SouLeitau,  le  prtcipité  qui  se  forme  par  le  mélange  du  carbonate 
de  soude  et  du  sulfate  de  protox^de  de  ftr,  est  du  carbonate  de  pro- 
tox^de  qui,  au -contact  de  Tair  passe  a  l'état  d'h^diate  de  p<tt>x}de  mêlé 
d*niié' tenant ité  variable  de  carbonate  de  perorjrde. 

Cepelàdant,  d'après  Hegnault,  le  carbonate  de  protoxyde  de  fer  ne  peut 
fias  être  préparé  dans  les  laboratoires.  C^est  qu'eu  effet  ce  carbonate  ab- 
sorbe  rapidement  Toxygéne  de  Tair,  et  perd  en  se  suroxydani  la  majeure 
partie  de  l'aride  carbottique  qu'il  contient,  à  moins  que  la  prései^ce  du 
nVcre  ne  le  préseWe  de  Poxydation.  ~ 

La  facile  dissolution  du  carbonate  dé  ptotoxyde  de  fer  dans  lès  acides 
organiques,  sa  complète  innocuité  chez  les  sujets  irritables,  le  rendent  très 
précieux  pour  la  thérapeutique  ;  ausïii  là  poudre  deMenzer,  qui  permet 
d'administrer  le  carbonate  de  protoxyde  d'e  fer  préparé  extern poranément, 
et  les  diverses  préparations  que  nous  avons  énumérées  ci  dessus  et  dans 
lesquelles  ta  pré»ence  du  sucre  (ou  de  fa  gomme  poiir  les  pilules  de  Blaud) 
dotine  de  }a  stabilité  à  ce  coiVkposé  Salib,  isoht-elles  d*un  usage  général. 

^Kbos  avons  codstaté  un  fait  tout  liôuveau,  c'est  que  le  précipité  blanc 
>îràht  b2en1<ftt  Siu  gris  Vefdâtré  de  carbonate  protoxyde  dé  fîèr,  qu*on 
orient  pkt  té  mélaiige  dès  sbliitioDS  de  carbonate  de  soude  et  de  proto* 
sulfate  de  fer  sucrées  et  bouillies,  présente  la  singulière  piopriété  de  se 
dissoudre  ajns  le'sirOp  de  Slicre  sans  le  Colorer,  en  lui  communiquant  une 
saveur  at^amentaire  peu  appréciable  et  facile  à  maàquer  par  des  aromates, 
^ôoitittie  ralidootat'dié  cMtoxi  du  d'ôrabgê. 

Dans  cette  nouvelle  préparation,  le  carbonate  de  protoxyde  dé  fér  'est 
'tout  4  fait  itiihcrbble,  Vést  no  avantage  Important  que  n'offrent  pas  les 
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pilules  de  Valet  ou  de  Blaud  ;  d'ailleurs,  la  forme  de  8irop  est  préférable 
à  J«  forme  pilutaire  ;  elle  est  plus  généralement  acceptée  pan  les  milades  ; 
elle  Test  par  les  plus  difficiles  â  roédicamenter.  Enfin,  le  dosage  d'un  sirop 
«si,  comme  chacun  sait,  extrêmement  commode. 

Dans  ce  sirop,  la  plupart  des  réactions  de  Vuxyde  de  fer  sont  masquées  ; 
il  ne  précipite  ni  par  la  potasse,  ui  par  rammoniaque,  ni  par  Tacide 
aulHi/drique.  Par  le  tanniu,  il  se  décolore  sur  le  champ,  mais  le  précipité 
est  tardif,  par  le  cyanure  jaune  de  potassiu  i;  et  de  fer,  il  se  colore  très 
légèrement  en  bleu  au  bout  de  quelques  instants,  ce  qui  indique  une  faible 
proportion  de  fer  peroxyde. 

Jl  ne  fait  pas  effervescence  par  les. acides,  ce  qui  est  assurément  fort 
remarquable. 

Les  sulfhydrates  alcalins  et  le  cyanure  rouge  de  potassium  et  de  fer  sont 
les  seuls  réactifs  qui  y  décèlent  le  fer  par  un  précipité  immédiat. 

Préparation  du  sirop  de  carhonate  de  protoxyde  de  fer. 

1^  Sulfate  de  protoxyde  de  fer  purifié.     ...        64 

Eau  dtstiPét*.     ." «oO 

Sucre  blanc 60 

Dissolvez  par  Fébullition,  filtrez. 

a**  Carbonate  de  soude  cristallisé.  .     .     ,     .     .       tO 

Eau  distillée.     .     ,     .     . 500 

Sucre  lilsnc .     .      * tfO 

Lorsque  les  deux  dissolutions  sont  refroidies,  roè!ez-les  dans  un  vase  de 
Terre,  agitez  un  instant  ;  il  se  forme  un  précipité  d^abord  blanc,  qui  de- 
▼ient  bientôt  gris  verdàtre  et  qui  garde  cette  nuance.  Laissez  rassembler 
ce  précipité  pendant  vingt-quatre  heures,  décanvez  ;  ensuite,  prenez  une 
eau  sucrée  préparée  de  la  manière  suivante  : 

Sucre  blanc 80 

Eau  distillée 500 

DissolTez  par  TébuUitioD,  filtrez. 

Agitez  le  précipité  dans  cette  eau  sucrée  froide,  laissez  le  reposer,  dé- 
cantez ;  renouvelez  une  fuis  re  lavage  par  décantation,  afin  de  séparer  1c 
aulCatede  soude,  produit  de  la  double  décomposition.  Ce  lavnge  diiit  être 
fait  rapidement  pour  ne  pas  dissoudre  inutilement  le  précipité  ferrugineux. 
Alors  agitez  de  temps  en  temps  ce  précipité  dans  une  nouvelle  dose  d*ean 
sucrée  (eau  800,  sucre  8o],  il  s'y  dissoudra  au  bout  de  quelques  jours; 
enfin  : 

Sucre   blanc 1 ,800 

Eau  distillée 808 

Ajoutez  la  solution  sucrée  ferrugineuse,  et  faites  cnire  à  80*  bouillant. 
Aromatisez. 
Le  produit  sera  2,000  grammes  de  sjrop  de  carbonate  de  protoxyde  de 
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fer  presque  incoloie  et  parfHÎtement  limpide,  dans  lequel  l'analyse  retrouTe 
•,•0  d'oxyde  de  fer  pour  too  grammes. 

(Journal  de  Médecine  de  Bordeaux,) 

CHAPITRE  DES  ACTUALITÉS. 

Qaid  DOTi  siifo  Hippocrite? 

Les  tHres  des   ouvrages  du  jour  comme   signe  expressif  du  rhangement 

Îuî  se  fait  en  médecine.  Voir  les  livres  et  brochures  de  MM.  les  docteurs 
oîssac,  Pidoui,  Barbasie,  Bracliet,  de  Lyon,  Voisin, Bay le,  etc. 

Puisque  rien  de  bien  saillant  en  fait  d'actualités  intéressantes 
ne  se  manifeste  sur  la  scène  médicale,  oons  allons  profiter  de  cette 
circonstance  négative  pour  librement  continuer  les  mentions  ho- 
norables que  nous  avons  commencées  dans  le  précédent  chapitre 
touchant  les  produits  nouveaux  de  notre  librairie. 

Nous  n'aurons  garde  de  considérer  la  manifestation  homo^pa- 
thique  qui  s'agite  comme  quelque  chose  d'intéressant.  Voici  tout 
naïvement  comment  la  signale  V  Union  médicale  de  la  Gironde  : 

«  Poursuites  homœopathiques.  —  La  Commission  centrale  ho- 
mœopalhique,  représentée  par  IVIM.  Chargé,  Crétin  et  Simon 
père,  a  décidé  qu'une  action  civile  serait  intentée  contre  MM. 
Amédée  Latour,  Richelot  et  Gallard^pour  un  feuUleton  à  l'adresse 
des  homœopathes.  On  demande  50,000  fr.  de  dommages-intérêts. 
a  Nous  connaissons  trop  le  désintéressement  et  la  philanthropie 
de  MM.  les  homœopathes  pour  ne  pas  être  persuadé  qu  ils  veu- 
lent faire  profiter  l'humanité  tout  entière  des  50,000  francs  de- 
mandés à  V Union  médicale  de  Paris.  Nous  leur  conseillons  hum- 
blement, dans  ce  but,  d'acheter,  avec  une  portion  de  cette  somme, 
toutes  les  provisions  des  laboratoires  homaK)pathiques,  et  défaire 
distribuer  gratis  leurs  sulph*,  carb»,  sîl.,  cal.,  etc.  (on  français  : 
soufre,  charbon,  sable,  chaux,  etc.),  livrés  aujourd'hui  à  la  con- 
sommation à  raison  de  1  à  3  francs  et  au-dessus  le  décillionième 
dç  grain,  d  Ainsi  parle  le  journal  de  Bordeaux.  » 

Je  m'étonne,  à  propos  de  ce  calcul,  qu'aucun  des  arithméticiens 
qui  se  sont  exercés  sur  la  dose  infinitésimale  d'Hahnemann,  n'ait 
eu  l'idée  de  tourner  ses  chiffres  de  ce  côté,  à  savoir  :  ce  que  doit 
^valoir,  dans  ces  temps  de  pharmacie  normale,  rationnelle,  etc., 
un  kilo  de  charbon  sortant  d'une  olficine  bomceopaibique.  Je  gage, 
qu'aux  prix  du  codex  en  question,  une  livre  de  sulph.  bien 
débitée  et  secundum  at  iem  dynamisée  suffirait  pour  éteindre  la 
dette  delà  Grande-Bretagne.  Nous  donnerons  ce  petit  calcul  tout 
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fait  àlavocat  de  M.  Amédée  L^lour,  s'il  y  a  lieu;  il  obtiendrai  peut- 
être  de  la  vindicte  des  lois,  que  les  donamages-intéréts  demandés, 
soient  payés  en  matière  médicale. 

Les  plus  simples^  sefon  nous,  sont  èbikx  qili'^nt  encore  la  bon- 
homie de  croire  que  les  bomœopathes  donneut  leurs  médicaments 
à  la  dose  qu'on  dit.  Nous  raconterons  un  de  ces  jours  comment 
l'un  d'eux  et  des  premiers  donne  le  sulfate  de  quifune,  et  l'on 
verra  qu'un  allopallie  ordinaire  ne  ferait  pas  taicux.  A  ce  sujet, 
une  dame  nous  deiîàat^dait  la  semaine  d^rnièrte  rexplicatioit  d'une 
cuillère  d'argent  qui  était  devehue  toute  '  noîre  tien  que  d'y  faite 
tlièsoudre  trois  globules  au  "dix  nilUiônîême.  Vous  devinez  nolire 
réponse.  Tranquillisez- Vous  donc  sur  les  doses  dont  il  s'agît  si 
elles  peuvent  noirdr  ainsi  tes  cuillères;  ces  Messieurs  n'ignoî^èht 
pas  plus  que  vous  que  la  nature  n'a  fait  les  qualités  que  pour 
être  trcinsportées  dans  les  quantités.  L'ancienne  formule:  Itécipe: 
un  petit  grain  de  rien  du  tout,  qui  est  encore  celle  de  Mme  Hâlme- 
mann  a  fait  son  temps;  on  prend  anjo'urd'hui,  quand  on  ne  fait  pas 
de  la  médecine  expectante,  un  petit  grain  de  quelque  chose,  de  sorte 
•(^ii'il  ne  fout  pas  s'éionner,  par  exemple,  si  le  ehin  guérit  la  fièvre 
d'accès.  Le  sulfate  de  quinine^reste,  il  n'y  a  que  les  trehtè.  dilutittos 
du  maître  qui  soient  passées. 

Mais  revenons  à  nos  livres.  Vous  savez,  cher  lecteur,  que  dans 
celte  revue,  notre  intention  Consiste  à  vous  faire  voir  le  revire- 
ment qui  s'est  fait  dans  la  niédecine  par  les  titres  seuls  que  don- 
nent à  leurs  œuvres  les  médecins.  Commençons  : 

!•  L'influence  du  moral  sur  lé  physique,  par  M.  le  docteur  fWs* 
sac,  tûuréot  de  V Institut ,  mémûire  lu  à  l'A  c€uiémie,  etc. 

Si  vous  l'avez  remarqué,  le  revirement  des  choses  dont  hbtfe 
piaillons  est  parfaitement  marqué  d%rns  fce  titre  :  depuiâ  Caî^Wis 
j  usqu'à  Broussais  en  passant  par  Bibbat  et  bien  d'antre,  otif  %cH- 
tait  invëniaMemeniles  tiWès  de  cette  espèce  dans  i*ôWte  invêtsej 
'i!  fidlai/  Ijùte  lé  tihysiqlie  précédât  le  mo^nl,  èts'il  y 'àvaitlnllùeûéfe, 
41  fallïlit  que  ce' fût  influéiicedu  physnqûè  sur  le  ttibi-al.  Vérifie^  le 
fait  en  repà'éfeiàïît  tous  les  ouVl*ages  de  Tèépèce  issus  de  cette  ^ 
frààB  ïnatèl'iaffiste.'la.  Foissàc  à  édmpri^  repose  ^Be  Wno^lSiii 
'igtii  sè'p^pare,  et 'il  est  Vend  fth'e  Ba  part  dàtife  rëu^^ëWcNtertiè. 
^ulVértti'e  attibrt'dé  là  thèse  et  èôrte  fles  gériftHlités  ;  îàcjùé^bii 
^  céll^i;l\iniié  ou  la^Hilâlité  de  Thôiiime/  Pâhle  ôùlfe  prîtoèîjte 
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vital.  C*éèt  à  choisir.  Qu*ll  y  pensée  avec  les  aptitudes  philosophl- 
'qîies  de  son  e.^prît;.  qu'il  choîsibe  et  qu'il  réponde. 

2*  Nécessité  du  spiritualisme  pour  régénérer  les  sciences  médi- 
cales, par  M.  PidouXy  médecin  d^:  V hôpital  Laribaissière,      .    . 

Cette  œuvre  faite  avec  les  meilleures  intentions,  n'a  de  vrai  que 
son  titre,  et  de  bon  que  la  critique  savante  du  sensualisme.  Quant 
au  spiritualisme,  l'auteur  acru,  sur  la  renommée  philosophique,  que 
Descartes  était  vitaliste  en  physiologie.  Descaries  <^9t  te  patron  du 
mécanicisme  le  plus  grossier.  Mais  onse  relève  de  pareiHes  erreurs: 
M.  Pidoux  n'a  qu'à  reconnaître  la  sienne;  personne' n'a  pris  sa 
place  dans  la  philosophie  médicale.  L  Union  médicafe^tqvà  a  édké 
le  Descartes  spiritaaiiste  éditera  aussi  le  Descartes  mécanicien. 

y  De  rStat  df$  forces  vitales  dans  les  maladies,  et  des  médi- 
calions  qui  s  y  rapportent;  par  M.  le  D'  Barbaste,  lauréat  de  la 
Faculté  de  Montpellier. 

Dans  ce  livre  il  y  a  doctrine  et  ihéorie.  L'auteur  est  l'un 
des  laborieux  disciples  de  la  nouvelle  Cos.  C'est  pour  ceux  qui 
loi  ressemblent  par  l'ardeur  scientifique  que  nous  avons  de- 
mandé, contre  l'opinion  de  l'illustre  Bérard  lui-môme,  que  jamais 
on  ne  change  les  mots  Principe  vital  pour  ceux  de  Force  vitale^ 
û  on  veut  conserver  à  Montpellier  la  caractéristique  de  son  ensei- 
gnement^ comme  dirait  M.  tordat.  En  effet,  îtrec  le  principe^  il 
n'y  aura  jamais  que  deux  ordres  de  forces  dans  le  Doublcdynu" 
MisWe.  *:Avec  Tes  fof-ces.  je  hc  èàîé  pas  si  le  dynàiniètné  ge  '(Tônserve 
dbtftle;'  tûaîfe' Voici 'déj'â  ^iiatï^  ordres  tfeïoVcés  :  je  bbjp^è  :  MOMî^e 
physique.  2*^  ordre  vital,  So  otàh  hnlotàV^i^  orilre  ih'tenedtûel.  Aux 
Wncluèlons  du  livre,  M.  Ôailiàste  fen  cortipte  émcjf;  cela  le  regarde  : 
^qu'fl  s'arrange  aVec  le'  dualîsirie,  'Par  la  iriôtne  occasion ,  qu'il 
j\iâtifie  la  division  dé  ITromnie  en  forcés  inîmiméôs  et  en  forces 
animées.  Poui^  Aïoi,  je  cherche  en  vaitt  ce  ^u'il  y  a  de  purement 
'îiiMthé  daHslTiomrtaé  vivant,  objet  de  la  physiologie,'  Cepèndaiit 
'bète  ne  'cébhaissdûà'pàé  de  dl^iple  plus  étàdit  et  plufe^déVohé'â  la 
l&fklViné'dw  pfinfcîpë  Vlial  qiie'M.Ba'rbaste.  * 

'*  'MMohè  sui-Tdiiion 'de  tâmé Saris ies'fonàltms'org^tques 

CëftéWïide  WiVahlè'^éBl  'Aé  M;  lé^b'  Ef^afeMet',  1^ 'physiologiste 
-étîlSsfiJùc^aét^bh;  «Ce  'tïti-e,  que  'rhWibraftîe  k'ilfeiir  ri6ui1e  pey» 
Àttte/^ë^'  titte  'petite  ÔéH^tîon.  'piiié^ué  lé  ft^^é'viéht'hi'ér  tfùé 
râttte'àlt'^à'tablriarè  'actiàn  's\ii^^fe8  fAttBifA^ô'/Mi'mctet tleflt^e 
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Pécole  de  Montpellier  sur  ce  point  ;  l'Ame  est  faite  pour  penser, 
et,  par  le  corps,  l'homme  est  comme  le  premier  animal  venu.  Ce 
qui  fait,  ainsi  que  nous  le  disions  TiOitre  jour,  qu'entre  un  méde- 
cin  et  jxn  vétérinaire  il  n'y  a  pas  grande  différence  dans  le  système 
du  principe  vital.  Nous  voudrions  que  Tauteur,  avec  sa  supério- 
rité ordinaire,  traitât  cette  question  de  dignité  pour  la  médecine. 
Il  le  doit,  donc  il  le  fera,  et  la  Bévue  médicale  publiera. 

6»  Analyse  de  L'entcndimeni  humain,  quelles  sont  ses  facultés 
et  quel  doit  être  leur  emploi.  Par  le  docteur  Voisin,  médecin  en 
chef  de  Thospice  de  Bicétre;  avec  cette  épigraphe  prise  de  Saint  Luc, 
je  suis  la  vie,  la  voie  et  la  santé. 

L'auteur  prend  la  précaution  de  nous  avertir  que  sous  ce 
titre  son  livre  ne  traite  que  des  forces  fondamentales  et  primitives 
de  la  coi:8titution  cérébrale  deThomme,  et  cependant  jamais  écri- 
vain ne  s'éleva  à  une  plus  noble  opinion  de  l'humanité.  Est-ce 
contradiction?  Certainement  ;  un  système  qui  rampe  à  la  surface 
d'un  cei  veau  et  des  sentiments  qui  ravissent  la  pensée  dans  ses  ré- 
gions morales  les  plus  hautes,  ne  saurait  faire  qu'un  tout  fort  dis- 
parate. Aussi  tel  est  le  livre,  l'auteur  vaut  infiniment  mieux  qut 
le  système.  C'est-  ce  que  nous  verrons  dans  un  article  de  critique, 
où  nous  prenons  l'engagement  de  démontrer  que  le  livre  de  M.  Voi- 
sin n'a  que  la  valeur  que  l'auteur  lui  donne,  malgré  le  système. 

7'  Eléments  de  pathologie  médicale,  écrits  dans  Ve$ptHt  du 
vitalisme  hippocratique.  Par  M.  le  docteur  Batle»  professeur  agré- 
gé de  la  faculté  de  médecine  de  Paris;,  etc. 

Voici,  selon  l'auteur,  la  profession  de  foi  de  ce  vitalisme  :  La 
médecine  et  la  science  de  Thomme,  que  Dieu  créa  à  son  image  et 
ressemblance.  Il  y  a  dans  ces  deux  lignes  tout  à  la  fois  la  défi- 
nition de  la  médecine,  la  définition  de  l'homme  et  toutes  les 
garanties  de  grandeur  pour  la  médecine  et  pourl'homme.  En  effet, 
ôtez  le  verbe  créer  par  exemple,  vous  allez  voir  les  savants  faire 
de  rbomme  le  développement  progressif  du  polype,  en  passant  par 
le  singe;  ôtez  à  son  image,  vous  allez  voir  qu'il  n'y  aura  pas  de  diffé- 
rence fondamentale  entre  l'homme  et  les  bétes;  effacez  Dieu  enfin 
et  vous  allez  voir  par  quoi  nos  philosophes  vont  remplacer  le 
créateur  et  la  création.  Conservons  donc  intégralement  la  défi* 
nition  de  M.  Bayle  ;  et  si  c'est  celle  du  vitalisme  hippocratiquè, 
tous  les  systèmes  viendront  se  briser  contre  sa  pierre  angulaire. 


VARIÉTBS.  426 

Ne  prenez,  cher  lecteur,  cette  petite  revue  Bibliographique  que 
pour  les  titres  des  livres  dont  nous  faisons  mention  ;  le  petit  trait  de 
eritiquequi  les  suit,  importe  beaucoup  moins  à  mon  dessein.  Je  n'ai 
m  vue  que  de  vous  montrer  le  changement  qui  s'effectue  dans  le 
inonde  médical  et  dans  Tesprit  des  m4d  îcins,  et  je  me  suis  servi 
pour  cela  de  Tintitulé  des  ouvrages  modernes.  Or  le  titre  d'un  li- 
?re,  si  vous  y  regardeZjVOus  verrez  que  c'est  à  la  fois  la  pensée  et  le 
sentiment  de  Tauteur,  ce  qu'il  sait  et  ce  qu'il  croit  ;  le  titre  est 
comme  la  suprême  synthèse,  la  dernière  formule  du  livre.  Les  écri- 
vains voudraient  mettre  tout  le  volume  sur  la  couverture, c'est  dond' 
le  titre  des  ouvrages  qui  indique  la  science  et  h  conscience  des 
auteurs.  On  pourrait  taire  certainement  l'histoire  d'une  époque 
par  la  citation  des  titres  que  portent  les  livres  de  cette  époque. 

L'époque  vitalistequi  s'ouvre,  après  les  trente  ans  detravaijxde 
h  Revue  mediraley^e  Aemne  assez  nettement  pour  ouvrir  lesyeux 
à  tous  ceux  que  l'erreur  matérialiste  aveugle  encore  aujourd'hui. 
La  médecine  s'exprime  d'abord  par  ses  livres,  bientôt  elle  s'expri- 
mera par  ses  journaux;  et  sans  demander  autant,  Dieu  nous  en 
préserve,  nous  les  verrons  comme  le  Py^ogrès,  nouveau  journal 
qui  vient  représenter  l'hydrothérapie,  et  qui  dès  son  quatrième 
numéro  ne  croit  pas  sortir  de  son  cadre  en  citant,  commentant 
et  critiquant,  à  sa  manière,  la  dernière  conférence  du  révérend 
père  Félix  à  Notre-Daxne-de-Paris.  Dr  Saiks-Girons. 


CORRESPONDANCE. 


A  M.  le  directeur  de  ta  Revue  Médicale* 

Monsieur  et  très-honoré  confrère, 

Satisfait  on  ne  peut  plus  de  la  lutte  qui  vient  de  s'engager  entre 
Vécole  ivL  Spiriiualisine  et  celle  du  Vitalisme^îe  viens  offrira 
rhoDorable  iVI.  Salés^lrons  da  lui  fournir  tous  les  documents  qui 
lui  seraient  nécessaires  pour  le  développement  de  la  doctrine 
médtco*philosophique  de  Staht,  A>nt  le  nom  pourrait  figurer  à 
chaque  instant  dans  cette  discussion 

J  auraisbitHa  voulu  prendre  part  à  cette  importante  controverse; 
mais^  soit  respeét  pour  les  denx  antagonistes,  soit  manque  de 
temps  et  de  loisir  jje  ne  puis^  malgré  mon  zèle  pour  ces  sortes  d*oo« 
eapationi,  que  regretter  de  n'y  participer  que  par  voie  indirecte* 

Traducteur  des  œuvres  médico-philosophiques  de  l'illustre O.E. 


1^  TAaiETÉS. 

Stahl,  professeur  à,  TUniversité  dp  Halle,  etc  ,  je  vai^  livrer  ^la 
publicité,  cinq  vplijnies,  grj^id  in-^^  de  sea  œuvres  principales.. , 

J'ai  compris  dans  mon  travail  ;  |o  six  discussions  des  plus^  ii^r 
téressanles  et  les  plus  savantes  de  la  nombreuse  collection  de, 
Stahl;  ^^  le  Negotium  Otiosum  (volume  si  b^au  et  si  mal  jugé)  ; 
30  sa  Theoriça  Hpdica  Fiera,  comprenant  un  YoJ.un^o  de  Fhysio,lQ' 
g^ie  et  deux  volumjes  de  Pathologie* 

Comme  yous  le  voyeç.  Monsieur  le  Directeur,  l'entreprise  vl^ 
pas  été  peu  de  chose,  çt  grâce.s  au  ciel,  après  dix  ans  de  travaux 
i^§idus  et  péAÎbles,  je  sui^s  enlji^  parvenu,  à  procurer  au  public  les 
oeuvres  de  ce  ^i^and,  médecin  philpsophe.  Tout  çst  teruiipé  en  ce. 
moment,  et  j  attends  l'occasipn  de  le.  livrer  à  l'impression. 

Je  renouyejle  dpoc>  &lonsieui^  le  p|reçteur,  mon  acte  d'offre  avi- 
près  de  M.  Sale8-Gii;9ns,  et  je  me  sentirai  bipn  heureux  de  parti- 
ciper, pour  ro^  faible  p^r^,  à  l'éclaircissement  d'nne  que^tio^^  ^i 
inljéressante^  pour  la  8,ciençe  pt  l'humanit^  ;  en  at^nd^t  que  jç 
fasse  voir  lian^  t9\it  sor^  jour,  'e  géniç  du  çraqd  homme,  si  ma^ 
cpnnu  et  si  ippl  apprécié  de  nos  joui^s. 

Da^ns  l'attf^te  de^  votre,  réponse,  Mçnsi^ur  le  F^é4acteur,  j'm 
l'honneur  d'être  votrç_  dévoué  servite,ur  et  confrère. 

lit  docteur.  F.  BjLONDiN. 

Avignon»  le  f9  janvier  18S8. 

Ledqct^UV  S^|le»-Gifons  accepte  av«c  eaapressenaentetreceyân 
naissance  les  offres  de  M.  F.  Blondin  et  le  prie  de  croire  à  toutes 
les  sympathies  qu'insj^jrf^^  ^  1^  x^f^^  4^  ta  Rpvue  médicale^ 
les  travaux  de  ceux  qui,  comme  lui,  viennent  faire  mieux  connaî- 
tre les  œuvr68"de  àtaWl,  ri  peu  connues  et  ef  difficiles  à  mettre  en 
lumière. 

CHRONIQUES  ET  FAITS  DIVERS.       ^ 

Notre  honorable  oollaboratenr,  M.  Ed^Gavrière,  nous  écril*  dé 
loin  pour  un  tm^aàma  cpie  nos  lecteurs  auront^sarrigé  tout  natu» 
reUeneni  i  il  s'agit  du  osot  Jfa<ifne'qu'il  faut  lire  àla,paga2û 
du  dernier  cahier,  onzième  ligne,  auiieci  à'Abadire. 

-rn  Ai.  bavrey,  loédfK^in  principal  de  prea^ièr a  classe^  professer 
àrGi^  ipp^iôale d'^fg^Upsitipn  4»;Xûédecia0 et  de  pb^rmaci^OM^ 
IMaUrem  iQ»s^Fi^«|«ur  4e  iwlita  ^ie,  ^  ét^  promu  au  grade  de 
méde^rinsp^ctAOTy  iSp  ramplacemant  de  M.  le  docteur  E(f^udm»> 
dâc*Ww 


—  Un  concours  pour  les  places  d*in^crne  en  pharmacie,  dans  les 
hôpjtaux  d^  Paris,  sera  ouvert  le  \7  février.  Le  registre  d'inscrip- 
tion sera  fermé  le  \^  février. 

—  Le  concours  pour  deux  places  d'aide  d'anatonjie,  ouvert  au 
mois  de  juillet  dernier  à  la  Faculté  de  Paria,  s'est  terminé  par  1^ 
nomination  de  MM.  Lefort  et  Liégeois. 

^Le  noml^re  d^  él^vçs.  d«  l^  Faculté  <Je.StrasbpMrg  est  ccjtte 
aw;iéede96,  savoir  :  pout  le  doctorat,  90^  pour  le  gi^ade  d'officiel) 
de  santé,  6. 

Ln  1807, 1,1  y  en  ava|Jt  66  pour  le  doctorat,  et  4  pour  le  gr^e 
ë'olficier  de  santé.  Il  y  a,  en  outre,  ivO  élèves  militaires,  dont  43; 
so^ten  cours  d  inscriptions,  ot  77  en  cours  4'examen;s  de  fin  d'é- 
tudes, 

TT  M-  Bertberaud,  médecip  eç  ch^f  à^  V^^pi^^^  militaire  du 
Dey,  vient  d'être  nommé  directeur  de  l'Eco,!©  préparatoire  de  mé  -, 
decine  et  de  pharmacie  d'Alger. 

—  lUnl^.  Zaïvdyck,  da  Dunkerqpe,  el  Imbert-Gourbeyre,  de 
Clennjûnt-Ferrand,  ont  été  nommés  mcpibf  es  correspondants  de,  I4 
Sotciété  4ftmê4e«^  de  Lyoa, 

-T^  Mp,  le  docteur  P^  Million,  aqcien  ii^erne  de^  bâpi^^^x  de  Lyon  ^ 
o^ecin  4^  i'HAtei-Dieu  de  SaintrËtiemie,  membre  du  Gonsei^ 
d'I^giène  Qt  d^  salubrité  de  ^  oftém^  ville,  vient  d'être  nomm^ 
Hi4^^  des  épidéB[|i««  dQ  rAnrondisBament.  de  Saint-£tienn^,  ei^ 
rwplacenaent  de  M.  le  dqetaur  Vif4>  d^mi^ionnaitre. 

-^  >t|f .  I08  cbirurgiens  4e  la  n^^in^  Barai^  Vielly  el  Barth  vie^,^ 
oent  d'être  i;i9mmés  ct^ey^liers  de  la  Légigipa  d'I^onnje^r. 

•mt  L'^idéçif^e  de  fijèvro  jauf^  4  ^sbopue-a  été  e^  augfltentant 
Vmn'f^  ÎH  Wtobre  {^  f?a^  p^r  jpur)^pi^  9  àMM  WW^>  1^  6»> 
du  mois  (185  cas),  puis  a  pris  une  nçmyeUeintepçfté  j^squ'uH  éno;; 
vimbr^  ^\>  lea&ti  A  4éç)}n.é  d^^pauyeau.  avef  que(4i:^^Qfç|il|itiûns^ 
}9W(>(i  f  ^  i^f^en^îf^tj  i»  nQïx^9^  dea  cas,  jufg^;*  w  mr^  ^\ 
d^j  10,^58,  et  ^ui  d^s  a^^  ()^  3,040.  l^  ^o^rt^f  m^^iç^f  ^ 
IMlPm^^ém^  Oi\^^  ppiwj;^  jn^tte^ue  ;  f  otp  tc^ç^ee^x  q^^v^ 
«.vflp^  dapfiç^  habitatiwflécjftir^eq  avi  g^K  so^^  pr^pry^f ..  »  ^ 

—  Le/oum.  de  méd,  véi.  de  Lyon,  d/éflep^br^  18§7,  ijipHS^OQ^ 
kppi^^ .4^ ff|^  4^  cage  qi¥5«rv4^  àti:éc<4ft  vé^iftWf^  4«  Ljjoa  en 
ip^lL  ft^  éI4pfiw^  djQ.st^lis^HU/^/ét^  chafRe  f^^^^  p^Sfc?  ^fîr 
vicLi.Jéterminer  si  l'impôt  a  diminué  la  fréquance  de  la  rage  pou? 
Pespèeé¥ëilne.  '  ... 
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Il  sera  curieux  à  consulter  par  ceux  qui  croient,  comme  le  vul- 
gaire, que  cette  maladie  ne  se  montre  que  pendant  les  fortes  cha* 
leurs  de  Tété, 

En  1856,  29  chiens  sont  morts  de  la  rage  dans  les  hôpitaux  de 
rÉcoie.  Pour  Tannée  1857,  le  nombre  s'est  élevé,  sous  ce  rapport, 
à49. 

Ainsi,  les  cas  de  rage  ont  été  aussi  fréquents  pendant  le  mois 
de  novembre  qu'en  juillet  :  ils  se  sont  élevés  à  25  pendant  les  mds 
d'été,  à  2(1  pendant  les  mois  d'hiver. 

Sou-  le  rapport  du  sexe,  il  y  a  eu  44  mâles,  et  5  femeUes  seu- 
lement. 

— Le  personnel  de  la  médecine  de  bienfaisance,  à  Londres,  dit  un 
journal  anglais,  est  certainement  plus  considérable  que  dans  au- 
cune autre  ville  du  monde.  11  se  compose  de  plus  de  six  cents  con- 
frères, dont  les  soins  sont  donnés  aux  pauvres  sans  aucune  espèce 
d'indemnité  ni  d'honoraires. 

—  Le  corps  médical  des  hôpitaux  de  Paris  vient  de  faire  une 
nouvelle  et  regrettable  perte.  M.  le  docteur  Legendre,  médecin  de 
l'hôpital  Sainte-Eugénie,  a  succombé  à  l'âge  de  quarante-cinq  ans, 
après  une  courte  maladie.  M.  Legendre,  auteur  de  plusieurs  ou- 
vrages et  mémoires  très -estimés  sur  les  maladies  des  enfants,  était 
un  des  médecins  les  plus  distingués  des  hôpitaux,  ]un  confrère 
aimé  et  estimé  de  tous.  Il  laisse  d'unanimes  regrets.  Ses  obsèques 
ont  eu  lieu  le  1 1  janvier,  au  milieu  d'un  grand  concours  de  cùr^ 
frères.  Des  discours  ont  été  prononcés  sur  sa  tombe  par  MM.  Le- 
groux.  Boucher  de  la  Ville- Jossy,  Marjolin  et  Laboulbène. 

—  Nous  avons  le  regret  d'annoncer  la  mort  d'un  jeune  élève 
distingué  de^  hôpitaux,  M.  Suer,  enlevé  à  Tâge  de  vingt-deut  ans 
à  la  suite  d*une  piqûre  anatomique. 

—  Notre  savant  confrère,  le  docteur  G.  Borelli  (de  Turin),  chi*» 
rurgien  à  lliôpital  des  Saints  Maurice  et  Lazare,  vient  dé  fonder 
un  journal  d*ophthalmologie;  son  premier  article  est  du  docteur 
C.  Sperino.  Nous  faisons  des  vœux  sincères  pour  le  succès  de  cette 
publication,  qui  doit  nous  mettre  au  courant  des  progrès  réalisés 
pas  rophthalmologie  en  Italie. 

^Le' sculpteur  Marshall  a  terminé  ime  statue  d*EdouardJenner 
qui  ne  tardera  pas  à  être  placée  dans  Trafalgar-Square  à  Londres. 

Pour  lei  trticlai  mb  tigiiét,  le  Dr  S ALpMURONS. 
PtrU.  — Inpr.  deM^QD,  SI,  Rae  It  la  Hin»e. 
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DU  VÉRITABLE  tlTAUSME  EN  MÉOECinE. 

DEUX   GRANDES  FONCTIONS  DE  L'AME, 

saWant  qu^elle  agît 

SANS  CONSCIENCE  NI   PBÉMÉDITATION, 
00  ATEC  CONSCIENCE,  INTELIGENCE   ET  VOLONTÉ. 

wAn  m.  Txssi^  (i). 

(Suite  :  Voir  la  cahiers  des  iBetoi  janvier  1888.^ 


5*  Ce  qa'ôD  appelle  dans  rhomnle  les  vocations,  les  prédis- 
IMÀitioDft  oa  prédeslioaiians,  eniendanl  tout  cela  natarellement 
et  sans  mysticisme,  n  est-il  pas  iine  donnée  tout  à  la  fois  ins- 
tinctive el  psychiqne?  Totit  cela  ne  snppose-t-il  pas  des  goûts, 
des  aptitudes,  des  facàllés,  des  idées  réelles  on  possibles,  nne 
énergie  dé  pensée,  de  caractère  ou  de  volonté  qui  est  le  propre 

(I)  Des  lettres  nous  arrivent  de  toute  part  coocemaot  le  débat  que 
Doos  avons  engagé,  et  quise  résout,  croyons--nou8,enire les  deuxseu- 
la  doctrines  vitalbtes  qui  divisent  la  médecine  aujourd'hui.  Toutes 
cei  leiu^,  on  le  devine,  ne  sont  pas  des  félicitations;  il  faut  faire  la 
part  de  ceux  qui  ont  des  engagements  d'amour  propre  avecle  système 
da  Principe  vitale  substantiellement  distinct  de  Tâme.  Mais  ce  qu*il 
y  a  de  commun  dans  cette  correspondance  toujours  honorable,  c'est 
une  $oTie  de  regret  touchant  la  difficulté  de  bleu  comprendre  le 
travail  de  M.  Tissot  en  cours  do  publication.  Nous  reconnaissons  vo- 
loDtiers  la  justice  de  ces  regrets.  Les  journaux  de  médecine  n'ont  pas 
familiarisé  les  abonnés  avec  dci  si  hautes  questions,  et  la  langue  pht- 
losopliique  qu'ils  parlent  ne  s'est  jamais  élev<^e  jui>qne>ià;  iitais  la 
Sevue  médicale^  confiante  dens  l'élite  des  médecins  qui  composent 
1858.  Févr,  T.  I.  0 
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de  Tâmc»  €t  doDt  le  moi  peut  1res  bien  avoir  coDscience,  mais 
qu'il  ne  se  ctoane  pa6,  ou  qu'il  ne  se  dbotio  et  n'acquiert  qu'eu 
rerlu  de  facultés  innées,  d'un  degré  inné  ou  naturel  ?  L'étendue 
cl  la  vivacité  des  sentiments  pratiques  de  Tutile,  du  beau,  du 
vrai,  de  rhonnéte,  du  juste  et  du  saint  sont  bien  des  états  de 
Târoe,  résultant  da  développement  plu«  ou  moins  étendu  de  la 
raison  ;  mais  la  raison,  cette  faculté  psychique  par  excellence, 
peut  être  cultivée  avec  volonté  et  réflexion  sans  doute,  mais 
elle  doit  être  donnée  naturellement  et  douée  déjà  d'une  éten- 
due o«  énergie  primitive  pimr  recevoir  par  la  CtfhureVtn  dAve- 
lopporaent  ultérieur. 

6*"  Comment  expliquer,  sans  un  travail  intestin,  indélibéré 
et  involontaire  dans  l'âme,  plds  profond  que  tes  phénomène» 
de  conscience,  inaccessible  au  regard  de  f  intuition  la  plus  at- 
tentive, ces  invasions  involontaires  d'idées  plus  ou  moins  beu^ 
reuses  qui  prennent  dans  les  arts,  dans  les  sciences,  le  nom 
d'inspiration ,  qui  font  les  hommes  de  génie ,  qui  ont  leurs 
heures ,  qui  répondent  ou  ne  répondent  pas  aux  sollicitations 
de  l'esprit ,  ou  qui  n'y  répondent  que  quand  l'esprit  ne  les  at- 
tend plus  ?  Comment  expliquer  dififéremmcnt  ces  autres  idée» 
dont  on  ne  demande  point  l'apparition,  qui  seraient  peul-êire 
bonnes  dans  un  s^utre  temps  ou  un  autre  lieu,  mais  qui  trou- 
blent d'une  manière  fâcheuse  le  cours  de  celles  qu'on  s'applique 
à  suivre  7  Le  moi  n'en  veut  point  ;  son  attention  est  ailleurs; 

le  cercle  de  ses  lecteurs,  peut  publier  des  études  de  cette  portée.  Le 
mémoire  de  notre  savant  eollab<»ratear  était  écrit  pour  des  philoso- 
phes plutôt  que  pour  des  physiologiste»  modernes,  que  l'en  continue 
de  le  lire  aveo  l'attentîoQ  que  réclament  lés  notions  les  plus  Impor" 
tantes  de  notre  chère  science,  et  pour  ce  qui  restera  obscur,  s'il 
Y  a  lieu,  qu'on  se  repose  sur  nous  :  à  la  fin  de  la  publication,  nou» 
nous  ferons  un  devoir  de  réduire  le  ttavaii  de  M.  Tissoten  un  petit 
nombre  de  propositions  en  langue  purement  médicale,  qui  sereai 
faciles  à  saisir  pour  tout  le  monde.  Sans  avoir  précisément  mie  lan* 
gue  à  pan,  les  idées  nouvelles  et  les  faits  nouveaux  exigent  toU'» 
jours  un  certain  effort  de  rintelllgcnce  pour  être  saisis  :  le  travail  qui 
nous  occupe  est  dans  ce  cas,  et  le  lecteur  qui  8*y  appliquera  sera 
payé  de  sa  peine.  {N.  du  H,) 
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H  toi  en  faut  d'urre  aatrc  natufc  pour  le  nioracul,  el  pourtant 
rffcs  Tiennent  le  dfslraire,  fégarer,  dl viser  ses  forces,  les 
alUblir.  D'où  viennent-elles  aiûsl  spontaaéittent,  si  ce  n'est  da 
fond  de  l'âme  pensante?  Qu'elle  en  est  la  cause,  sinon  celte 
activité  de  l'âme  qui  s'accomplit  sans  la  volonté,  contraire- 
ment même  à  la  volonté? 

7^  IXoà  viennent  encore,  si  ce  n'est  de  la  même  source,  et 
fatalement  cette  fois,  d'autres  idées  fâcheuses,  funestes,  qui 
prennent  le  caractère  de  pressentiment,  et  qui  acquièrent  un 
tel  empire  sur  le  moi  qu'elles  t'obsèdent,  le  poursuivent»  le 
dominent,  le  rendent  incapable  de  toute  autre  pensée,  s'em* 
parent  de  la  volonté,  la  brisent  on  en  disposent  pour  ainsi  dire 
â  plaisir?  Ces  sortes  d'idées  sont  tellement  étrangères  au  moi, 
si  contraires  au  vouloir,  qu'elles  ont  longtemps  passé  pour 
une  suggestion  d'un  génie  malfaisant,  pour  une  possession  de 
fâme  par  une"  puissance  de  ténèbres,  et  dans  lesquelles  une 
science  moins  féconde  en  hypothèses  est  obligée  de  reconnaître 
tine  aliénation I  la  monomanie? 

S^  Est-ce  du  moi,  de  l'activité  intelligenliellc  réfléchie,  ou 
de  l'âme,  de  son  activité  intime,  antérieure  à  toute  réflexion 
et  indépendante  de  tout  vouloir,  du  fond  de  l'âme  inconsciente, 
que  procèdent  et  s'élèvent  les  mille  imaginations  plus  ou  moinà 
désordonnées  qui  s'observent  chez  les  autres  espèces  d'aliénés; 
chez  les  fébridtants>  les  états  divers  qui  accompagnent  une 
fonie  de  maladies,  qui  remplissent  nos  rêves,  et  laissent  encore 
des  traces  Sans  la  mémoire  au  réveil  ou  qui  n'en  laissent  aucune 
comme  dans  le  somoambulismé,  Teitase,  la  catalepsie^  Tépi- 
lepsie?  £st-il  si  dtfficite  de  comprendre  que  l'âme  inconsciente, 
fortement  appliquée  à  produire  instinctivement,  sans  le  vouloir 
ni  le  savoir,  certains  états  exceptionnels,  maladifs  pour  la 
pltipart,  et  tous  marqués  d*nne  extrême  énergie,  (sesse  en  ce 
moment  même  de  produire  les  conceptions  qui  constituent 
Fétat  de  moi,  la  conscience  et  les  actes  de  la  mémoire^,  et 
qo'onefois  sortie  de  cesmouvemetitâ  inaccoutumés  et  violents; 
elle  reprenne  le  cours  ordinaire  de  ses  pensées  et  de  ses  actes 
raisonnables  au  point  précis  oà  elle  a  laissé  les  nos  et  les  au- 
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très  sans  qae  Tétat  ÎDlermédiaire  laisse  en  elle  la  moindre  Irtce 
do  souvenir?  Un  instant  la  notion  de  moi  a  disparu»  a  cessé 
d'être  ;  Tâme  seule  a  surrécu  ;  ou  plutOt»  et  pour  parler  plus 
exactement»  Pâme  cesse  un  instant  de  produire  par  la  raison 
la  notion  de  moi»  et  par  la  mémoire  le  souvenir  des  états  qui 
viennent  de  se  passer.  Rien  n'est  plus  propre»  ce  nous  semble, 
que  ces  sortes  de  phénomènes,  à  établir  la  différence  qni  existe 
entre  Tâme  pure  et  simple  ou  inconsciente  et  l'âme  consciente. 
Le  second  de  ces  états  cesse  d'être  par  la  suspension  de  Facto 
tic  la  raison  qui  le  produit  ou  par  une  sorte  de  paralysie  de  la 
conscience.  Dira-t-on  que  dans  tous  ces  états  Tâmc  elle-même 
est  parai}  séc  dans  tous  ses  modes  d'action  7  qu'elle  est  anéantie 
dans  toutes  ses  facultés»  et  que  ce  n*est  pas  seulement  la  notion 
de  moi  comme  un  des  effets  de  Tâme  raisonnable  qui  disparaît» 
mais  toutes  les  fonctions  de  l'âme»  et  que  le  principe  vital  seul 
agit?  INIais  c'est  impossible»  puisqu'on  sur prend^ans  ces  sortes 
d'états  une  foule  d'actes  qui  sont  le  partage  ordinaire  d&râme» 
et  qui  ne  pourraient  être  attribués  à  un  autre  principe  qu'à  la 
condition  d'admettre  eu  nous  deux  âmes  sensitives»  intcili* 
gentes  et  actives;  ce  qui  est  pour  le  moins  inutile. 

9^  La  mémoire  présente  encore  d'autres  phénomènes  qni 
confirment  la  distinction  dont  il  s'agit^  et  qui  jettent  en  même 
temps  une  nouvelle  lumière  sur  cette  activité  intestine  fatale  et 
profonde  de  l'âme  dont  nous  n'avons  nulle  conscience»  parce 
qu'elle  n'est  point  nôlre^  en  ce  sens  qu'elle  n'est  point  volon- 
taire» qu'elle  n'est  point  consécutive  à  la  conscience,  mais 
qu'elle  la  précède.  Tout  le  monde  sait»  en  effet,  que  des  idées 
qui  ne  sont  pas  de  notre  invention,  se  présentent  quelquefois 
à  notre  esprit  sans  que  nous  ayons  conscience  de  les  avoir 
jamais  eues  ;  mais  en  réalité  sans  doute  parce  que  nous  les 
avons  eues  déjà»  comme  le  témoignent»  par  exemple»  des  notes 
écrites»  ou  le  souvenir  de  personnes  auxquelles  nous  en 
avons  déjà  fait  part.  Ces  réminiscences  sont  le  fait  de  l'âme 
inconsciente  ou  de  la  mémoire  appelée  passive»  mais  qui  n'est 
telle  que  relativement  ;  elles  ne  donnent  que  la  matière  d'un 
souvenir  complet,  puisque  la  forme  du  souvenir»  la  concep- 
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lion  de  la  présence  antérieure  de  la  matière  de  ce  souvenir 
dans  notre  esprit,  fait  complètement  défaut.  Nous  n'avons  donc 
pas  Yonla  produire  ce  souvenir  à  titre  de  souvenir,  puisque 
nous  ne  croyons  pas  que  pareille  idée  nous  eût  passé  par  Tcsprit. 

Maïs  ce  qui  prouve  peut-être  mieux  que  tout  le  reste  le 
travail  secret,  involontaire  et  inconscient  de  Tâme,  c'est  l'effort, 
d*abord  inutile,  que  nous  faisons  souvent  pour  évoquer  un 
souvenir,  et  l'apparition  subite  de  ce  souvenir  dans  un  mo« 
ment  où  nous  n'y  pensons  plus,  et  quelquefois  assez  longtemps 
après,  et  lorsque  l'âme  consciente,  de  son  activité  volontaire, 
est  occupée  à  toute  autre  chose,  ou  que  le  sommeil  a  passé  sur 
la  tentative  infructueuse  du  rappel.  Si  rien  ne  s'était  passé 
daiis  l'âme,  à  propos  de  ce  souvenir,  depuis  l'abandon  d'une 
tentative  de  rappel  avortée,  à  coup  sûr  l'état  de  l'âme  serait 
toujours  à  cet  égard  tel  qu'il  était  à  la  fin  de  cet  effort  inutile  de 
la  mémoire.  Il  faut  donc  qu'un  travail  intime,  exécuté  au- 
dessous  et  en  dehors  de  la  conscience,  an  dessous  et  en  dehors 
du  moi,  sans  le  moi,  quoique  certainement  dans  l'ânic  et  par 
l'âme,  ilfauf|  di)on£-nous,  qu'un  pareil  travail  ait  eu  lieu  dans^ 
l'intervalle,  et  qu'il  ait  en  quelque  sorte  exhumé  des  profon- 
deurs les  plus  secrètes  et  les  moins  éclairées  de  l'âme,  pour 
Fomener  à  sa  surface  éclairée  par  la  conscience,  par  la  raison, 
parlem(^2,  le  souvenir  qu'il  avait  en  vain  demandé  à  la  mé- 
moire. 

Mais  que  faut-il  entendre  par  ce  fonds  de  l'âme,  où  la  con- 
science ne  pénètre  jamais,  on  pourtant  il  s'exécute  un  travail 
qui  n'est  pas  de  son  domaine,  où  les  souvenirs  sont  pour  ainsi 
dire  gardés  en  dépôt  pour  êlre  remis  sous  les  yeux  du  moi 
lorsqu'il  les  évoque,  mais  par  un  acte  qui  ne  dépend  pas  com- 
plètement de  lui,  qu'il  sollicite  plutôt  qu1l  ne  l'exécute?  Si 
1  on  n'edmet  pas  qu'il  se  passe  dans  Fàme  une/oule  d'actes  qui 
restent  inconnus  au  moi^  ou  qu'elle  revêt  une  multitude  d'étals, 
de  déterminations  qu'il  ne  connaît  pps  davantage,  ou  ne  peut 
plus  comprendre  la  possibilité  d'un  souvenir  quelconque  dès 
qu'il  a  été  un  instant  perdu  de  vue.  En  effet,  on  n'explique 
point  le  souYcnir  en  disant  que  c'est  un  phénomène  de  cons- 
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cîo  ncc  continué,  fût  il  afCaibii.  Dans  la  réalité  des  choses,  jo 
n  ai  présent  à  rcsprjl,  i  cbaqua  instant  ie  mon  existence 
(existence  accompagnée  de  conscience),  qu'un  trés-petit  nom-» 
bre  d'étals,  un  seul,  complexe  ou  incomplexe  ;  tout  le  reste, 
par  conséquent  tous  mes  états,  ne  sont  pas  plus  dans  monime 
consciente,  ne  sont  pas  plus  présents  à  ma  conscience,  que  des 
états  futurs  que  je  n'ai  jamais  eus,  et  que  }e  n'aurai  peut  être 
jamais  ;  mon  âme  consciente  est  donc  à  l'égard  de  ces  élat$ 
passés  complètement  Tide  ;  et  s'ils  sont  encore  quelque  chose 
dans  mon  être,  s'ils  en  sont  encore  une  forme,  il  faut  de  tonte 
nécessité  que  cette  forme  soit  celle  do  mon  âme  inconscieate, 
de  mon  âme  dans  le  sens  le  plus  restreint  et  le  plus  exclusif  du 
mot,  c'esl'à-dire  du  principe  qui  fait  de  tnoi  purement  et  sim- 
plement un  être  doué  de  vie.  Tout  ce  qui  est  passé  pour  l'âme 
consciente,  tout  ce  dont  elle  a  cessé  d'avoir  conscience,  est 
donc  pour  elle  retombé  dans  le  néant. 

Et  pourtant,  si  les  sensations,  les  perceptions,  lesintuitions, 
les  notions,  les  conceptions,  les  sentiments,  les  volitions, 
en  général  les  états  du  nao/,  cessaient  absolunien^  d'âtrc  aussi 
des  états  de  Tâme  inconsciente,  comme  elio^  cessent  d'être 
absolument  des  étals  do  l'âme  consciente  du  momeot  où  elles 
ne  donnent  plus  du  tout  conscience  d'elles-mêmes,  il  n'y  aurait 
aucune  diUTérence  entre  un  état  qu'on  a  éprouvé  mille  fois,  et 
un  état  qu'on  éprouve  pour  la  première  fois  :  le  fait  d'appren^ 
drequoi  que  ce  soit  serait  impossible;  nous  ne  serions  pas 
plus  avancés  dans  la  connaissance  d'une  langue  positive,  par 
exemple,  après  vingt  ans  de  vie  et  d  efforts,  que  le  prcmiier 
jour  où  nous  essayons  de  bégayer.  C'est- i-direqu'irn'exislo«> 
rait  pas  de  langue  traditionnelle,  conventionnelle  ou  positive. 
Il  en  serait  de  même  de  4out  ce  qui  s'apprend;  nous  serions 
donc  inférieurs  aux  animaux,  qui  possèdent  la  méaioire  avec 
rinstinct. 

Puis  donc  qu'en  fait  nous  sommes  capables  d'apprendre,  et 
que  plus  une  idée  nous  est  familière  phis  elle  se  reproduit  aisù* 
ment  à  notre  pensée  ;  puisque,  d'un  autre  côté,  il  est  absola- 
ment  faux  de  dire  qu'un  souvenir  dont  on  n'a  pas  conscience 
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fioii «Délai  de  l'âme  coDScienieY  pcrmauenl,  mais  affaibli,  il 
ffuU  de  toute  nécessité  recoDoaîlre  que  c'est  un  état  de  Tâmc 
inconsciente  ;  état  dont  on  n  a  pas  conscience,  mais  qui  n  est 
pas  aftoîns  réel.  La  mémoire  active  ou  plutôt  volontaire  et 
réfléchie,  n'est  antre  chose  que  l'effort  fait  ponr  rendre  la 
conscience  de  cet  état,  pour  donner  un  caractère  assez  net 
fit  Asseï  vif,  aases  profond  si  Ton  veut,  ponr  que  Tâme  cons- 
ciente s'y  reconnaisse. 

On  neiMtnt  pas  dire  ea  effet  4|ne  les  souvenirs  soient  antre 
chose  que  des  états  d<e  l'âme  ;  ce  ne  sont  pas  des  entités  hors 
d'elle»  qu'elle  dépose  quelqne  part  pour  les  retrouver  au  be- 
soin ;  ce  ne  sont  pa«  non  plus  des  états  de  quelque  principe 
différent  d'elle»  pntsqu'alors  elle  ne  pourrait  pas  plus  les  con* 
n«Ure  qu'elle  ne  poorratt  être  ce  qu'elle  n'est  pas  ;  car  les  états 
d*un  être  ne  sovK  que  cet  ôtre  lui-même  ainsi  modiBé.  Nous 
soma^es  doncsârspar  là  detroin  choses  :  La  première,  que  les 
soBvenirs  momentanément  ou  à  tout  jamab  oubliés  par  l'âme 
cooscîente  ne  sont  pas  des  réalités  en  dehors  de  l'âme  même  ; 
la  seconde,  que  ce  ne  sont  pas  des  états  d'un  principe  étranger 
au  moi^  du  corps,  par  exemple,  ou  d'un  principe  vital  qui 
différerait  tout  à  la  fois  du  coprs  et  de  l'âme  ;  la  troisième, 
qoe  l'âme,  avec  ou  sans  conscience,  est  identiquement  la  même  ' 
âme  substantielle,  puisque  les  états  de  Tune  passent  à  l'autre, 
et  repassent  de  celle-d  à  celle*là. 

J'ajoote  que  ce  passage  n'est  qu'apparent  ;  qu'en  réalité  un 
mode  ou  un  état  ne  peut  se  déplacer,  mais  que  les  choses  sem- 
blent seulement  se  passer  ainsi,  à  cause  des  alternatives  d'oublî 
et  de  souvenir.  C'est  dans  ces  alternatives  qa'est  tout  le  chan- 
gement, comme  toute  la  différence  est  dans  la  forme  du  moi  et 
do  non-moi  de  l'âme,  et  nullement  dans  la  substance.  Nou-» 
velle  preuve  que  le  moi  n'est  qu'un  mode  de  Tâme,  et  non  une 
réalité,  et  qne  Tâme  ne  connaît  pas  plus  son  être,  d'une  con- 
naissance intuitive  ou  immédiate,  que  quelqn'autre  chose  que 
ce  soit  dans  la  nature  on  hors  d'elle. 

^C'e^  donc  nue  psjchologie  bien  superficielle  et  bien  fausse 
tout  à  la  fois,  que  celle  qui  a  cours  aujcAird'hui,  etquî  croît 
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saisir  le  moi  dans  son  essence  absoloe»  dans  sa  «ubslance,  dans 
son  £lre  le  plus  intime  et  le  pins  secret!  Cette  prétention  est 
si  ridicule,  que  cette  psychologie  routiotére,  empirique,  sans 
pénétration,  sans  force»  comme  sans  i^ie,  ne  soupçonne  pasi 
même  qu'il  se  passe  quelque  chose  dans  l'âme  en  dehors  de  la 
sphère  des  faits  de  conscience. 

Mais  nous  n  avons  pas  fini  d*exposer  les  faits  nombreux  qui 
établissent  tout  à  la  fois  Tidcntité  substantielle  ou  ontologique 
de  Fâme  consciente  et  de  Tâme  inconsciente»  en  même  temps 
que  leur  différence  formelle  ou  psjcbologique,  etsubsidiairement 
l'identité  de  l'âme  et  du  principe  vital. 

10^  Un  acte  qui  tient  encore  de  la  mémoire,  qui  s'accomplit 
généralement  dans  les  profondeurs  de  l'âme inconsciente,et  dont 
les  effets  seuls  arrivent  à  la  conscience,  c*est  l'association  des 
îdiées.  Nous  savons  bien  suivant  quelles  lois  très  générales  le 
phénomène  3*accomplit  ;  mais  le  pourquoi  du  passage  d'une  série 
d'idées  a  une  autre,  et,  dans  chaque  série,  la  raison  dételle  asso- 
ciation plutôt  que  de  telle  autre,  sont  des  faits  originellement 
étrangers  à  la  volonté,  que  le  moi  connaît  une  fois  qu'ib  sont 
accomplis,  mais  qu'il  ne  produit  quetrès-imparfeitement  lors- 
qu'il s'en  mélc,et  plutôt  en  apparence  qu'en  réalité. 

11^  Quelle  influence  directe,  immédiate,  avons«nous  encore 
sur  une  foule  d'idées  nouvelles  qui  se  présentent  à  noire  esprit, 
et  qui  résultent  de  la  combinaison  imprévue,  indélibérée,  et 
obtenue  sans  méthode  ou  avec  mélhoiie,  d'idées  déjà  connues? 
Et  toutes  n^os  idées  aujourd'hui  connues,  toutes  nos  conceptions, 
f putes  nos  sensations,  n'ont-elles  pas  un  jour  été  nouvelles? 
Gomment  donc  en  expliquer  l'origine  ou  la  formation  par  un 
acte  volontaire  et  réfléchi  ?  Nos  conceptions  sont  tontes  dans  le 
même  casXe  dernier  phénonène  mérite  un  instant  d'attention. 

12"*  Toutes  nos  conceptions  primitives  on  non,  mais  les  pri- 
mitives plus  sensiblement  encore  que  les  coAsécutiyes,  lors- 
qu'elles nousapparaissent  pour  la  première fois,ne  peuvent  ôtro 
en  effet  qu'un  produit  involontaire  et  fatal  de  l'âme:  pour  von* 
loir  le$  avoir  il  faudrait  déjà  les  connaître  au  moïn^qucadgenus. 
P»our  vouloir  ciÇcactnient  nç  les  avoir  pas  lorsque  nous  som- 
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mes  dans  les  circonstances  propres  aies  faire  naître,  il  faudrait 
déjà  les  avoir  égalenient,cequi  esl  Contradictoire;  on  bien  possé^ 
der  assez  d'empire  sur  la  raison  poor  Tcmpêcher  de  concevoir  co 
qu'il  est  de  sa  nature  de  concevoir,  poufTempêcher  d*étre;  co 
qui  est  aussi  impossible  que  de  ne  pas  penser  du  tout.  Car 
cotre  que  la  volonté  n*a  pas  cet  empiré  sur  la  raison,  elle  ne 
peut,  au  contraire,  vouloir  quoi  que  ce  soit  qu'à  la  condition  de 
penser;  de  sorte  que  vouloir  ne  pas  penser,  c'est  tout  au  moins 
penser  à  vouloir  cela.  La  non-pensée  volontaire  est  donc  une 
contradiction. 

Quant  à  la  pensée  volontaire,  elle  est  dominée  par  la  pensée 
spontanée,  et  il  est  aussi  impossible  de  ne  penser  que  parce- 
qu'on  le  veut,  qu'il  Test  de  vouloir  ne  pas  penser  ;  il  y  a  égale 
contradiction  de  part  et  d'autre,  puisque  pour  vouloir  penser 
il  faut  avoir  déj^  la  pensée  de  le  vouloir. 

IS**  Non  seule^lent  toutes  les  opérations  fatales  de  Tcsprit 
s'accomplissent  tout  d'abord  dans  ces  profoodeurs  ténébreuses 
do  l'âme  dont  nous  parlons,  mais  encore  toutes  les  opérations 
spontanées.  Il  n^y  a  d'autres  différences  entres  celles-ci  cl  celles- 
là.  sinon  que  Icsspontanéçs  procèdent  d'une  volonté  irréfléchie, 
d'une  volonté  non  éclairée,  d'uqc  volonté  qui  n'en  ?st  pas  une 
à  proprement  parler,  ou  qui  n'en  est  une  que  négativement, 
eu  ce  sens  qu'il  n'y  a  pas  volonté  contraire,  et  que  si  une  vo- 
lonté pareille  venait  à  se  manifester^  l'opération  cesserait  ; 
tandis  que  les  opérations  fatales,  non  seulement  n^ont  pas  be- 
soin delà  volonté  pour  exister,  mais  commencent  et  conti- 
nuent malgré  la  volonté  cootraire. 

14^  La  qqestion  si  longtemps  débattue  des  idées  innées  ne 
trouverait  elle  pas  aussf  dans  la  distinction  de  l'âme  consciente 
et  de  l'âme  inconsciente  une  solution  plus  heureuse  que  celle 
qu'on  a  donnée  jusqu'ici  ?  Ce  qu'il  y  a  de  certain,  c'est  que  la 
matière  de  toutes  nos  idées  n'est  explicable  ni  par  les  phéno« 
Diencs- externes  ni  parjes  internes;  c'est-à-dire,  ni  par  la  per- 
ception ni  par  l'intuition.  Elle  ne  Vcst  pas  davantage  par 
quelque  opération  de  rentcndemenl  telle  que  l'attention,  l'ab- 
straction, le  souvenir^  rimagination,  Tassociation  des  idées, 
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la  comparaisûD,  la  généralisatioD,  elc.  La  volonté,  loin  de 
pouvoir  prodaire  par  ello-même  des  idées,  eu  suppose  néccs- 
sairemenL  Rien  de  tout  cela  dooe  n'explique  dans  Tâme  cons- 
ciente TappArition  des  idées  de  Tordre  rationnel  par  qui  n'ont 
aucune  ni&lière,  et  qui  ne  sont  fournies  à  cet  égard,  au  moins 
ea  apparence,  par  rien  d'étranger  à  l'âme.  Et  cependant, 
comme  Tâme  consciente  ne  peut  les  produire,  ni  mémo  en 
avoir  la  pensée,  il  faut  de  toute  nécessité  qu'elles  le  soient  par 
Tâme  incoi^ente  (l),  par  i'âme-raison,  agissant  alors  sans 
volonté,  suivant  des  lois  qui  lui  sont  naturelles  et  propres, 
mais  que  le  moi  ne  lui  impose  point  et  ne  saurait  lui  imposer  ; 
ce  qui  la  met  à  cet  égard  complètement  en  dehors  de  l'action 
réflexivcdu  moi,  de  Faction  personnelle.  C'est  là  sans  doute 
ce  qui  a  porté  à  penser  que  les  conceptions  de  la  raison  étaient* 
le  produit  d'une  vertu  étrangère  à  l'âme,  puisqu'elles  sont 
quant  à  leur  origine,  étrangères  auiwoe*,  c'est-à-dire,  à  la  vo- 
lonté. De  là  donc  l'origine  mystique  qu  on  leur  a  cherchée  et 
tout  ce  qui  a  été  débité  sur  la  nature  impersonnelle  et  divine 
de  la  raison. 

Sans  doflte  la  raison  humaine  est  divine ,  mais  comme  tout 
le  reste  de  notre  nature,  ni  plus  ni  moins;  c*est-à-dtre,  qtfcHo 
est  divine  en  ce  sens,  qu'à  l'égal  de  tout  le  reste  de  notre  être, 
elle  est  l'œuvre  du  créateur  ;  mais  elle  est  humaine,  essen- 
tiellement et  nécessairement  humaine,  en  cet  autre  sens, 
qu'elle  est  une  faculté  de  notre  âme,  mais  de  notre  flme  in* 
consciente.  C'est  donc  par  elle  que  cette  âme  produit  les  oon* 
ceptions.  L'âme  inconsciente  est  donc  aussi  la  raison  dont  les 
résultats  donnent  conscience  de  leur  présence  dans  Tesprit  ; 
mais  la  raison  n'est  pas  cette  âme  inconsciente  tout  entière, 
elle  n'en  est  qu'une  faculté;  ou  plut((t  les  conceptions  ne  sont 
pas  Tunique  produit  des  fonctions  de  l'âme;  elles  ne  sont  que 
le  produit  de  Tune  de  ces  fonctions.  La  raison  n'est  donc 
qu'un  nom  donné  6  cette  vertu  de  Tâme  à  laquelle  sont  due» 


(I)  îlnc  faut  jamais  oublier  qu'il  ne  s'agit  pas  ici  de  deux  4me?, 
jcaais  seulement  de  devx  états  de  la  même  âme. 
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comitte  à  leurs  causes  immédiates  les  MBnaissaneeê  appelées 
coDcepUons. 

15^  Pourquoi  d'aîHenrs  ia  raison  seraii-eUe  étrangère  à 
Pâme  et  divine,  sons  préteste  que  ses  produits  sont  imper-' 
fofliiels  ou  iuToioBtaires?  Est-ce  que  les  seosalioas,  les  per- 
ceptiotts^  les  sentiments,  lesiodinatioDS^  les  passions  (dans  leap 
côté  passif),  sont  le  fruit  direct  ou  immédiat  de  la  Yokmté  ?  No 
sommes-DOflS  pas  passifs  eniontcela,  du  moins  qnantà  fâmo 
censeûente  ? 

Mais  de  ce  que  l'imo  consdente  n'agit  point  dons  ces  sortes 
de  cas,  de  ee  qu'elle  pâtit,  et  sonrent  malgré  elle,  s^ensuit-il 
que  Tâme,  dans  sa  partie,  pour  ainsi  dire  inconsciente  soit 
inerte,  qu'elle  aussi  soit  passire?  N'at-elle  pas  ici,  comme  dans 
tous  les  cas  analogues  soo  action  propre,  action  fatale  quant 
au  moit  qui  souvent  n'en  tondrait  point,  et  que  l'âme  incon^i 
sciente  ne  veut  pas  pas  daTantage,  paisqn*elle  n'a  jamais  l'idée 
de  son  action  ? 

L'action  de  l'âme  inconsciente  dans  tous  les  étala  sensibles, 
involontaires  et  qu'on  appelle  passifs^  parce  que  la  volonté 
n'jrest  pour  rien,  et  que  le  moi  les  subit  bien  fdus  qu'il  ne  les 
produit,  cette  action  n'est  pas  plus  du  domainede  laconsdencc, 
puisque  le  vulgaire  n'y  voit  que  passion^  que  la  raison  même. 
Si  donc  on  veut  que  la  raison  soit  divine,  il  faut  que  le  pâlir 
le  soit  également^  et  qu'à  l'exemple  d'un  poëte  grec,  on  re- 
garde les  passions  proprement  dites,  et  surtout  les  plus  cou- 
pables  ou  les  plus  fatales  à  celui  qoi  les  éprouve,  comme  l'ac^ 
tion  d'un  Dieu  en  nous.  Du  reste,  les  croyances  vulgaires  n'y 
out  pas  failli,  puisqu'elles  ont  imagiué  un  es{)rit  malin  qui 
obséderait  les  âmes  bumaines  et  leur  inculquerait  la  passion 
qui  doit  les  aveugler  et  les  perdre.  La  science  ne  peut  rien 
affirmer  de  semblable  ;  elle  sait  seulement  les  faits  qu'elle  cou*» 
State,  et  la  nécessité  que  ces  faits  aient  une  cause  subjective 
seconde,  comme  aussi  parfois  une  occasion  objective. 

IG""  Or,  c'est  un  fait  encore,  qu'il  y  a  souvent  en  nous  comme 
deux  courants  de  pensées,  Tun  plus  profond,  spontané  quant 
au  mode,  fatal  quant  an  fait,  et  qui  est  le  produit  de  l'âme 
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agissant  spoDlanèmeDl  et  sans  réflexion  ni  volonté  ;  Taulro 
moins  profond,  acccompagné  d*une  conscience  toujours  claire, 
fruit  de  la  volonté,  et  qui  est  ainsi  le  produit  du  moi.  Mais  ce 
qui  prouve  en  même  temps  que  ces  deux  effets  appartiennent 
i  la  mémo  cause,  quoique  les  fonctions  de  cette  cause  soient  en 
cela  distinctes,  c'est,  d'une  part  que  nous  avons  déjà  conscience 
de  la  pensée  spontanée,  une  conscience  obscure,  imparfaite  il 
est  vrai,  mais  qui  suffit  néanmoins  pour  être  sûr  que  la  pensée 
spontanée  et  la  pensée  réfléchie  procèdent  du  même  principe. 
C'est  d'auCre  part  que  la  pensée  réfléchie  elle-même,  est  encore 
spontanée  dans  le  premier  moment  de  son  apparition.  Ces 
deux  courants  de  pensée,  dont  Tunest  presque  latent,se  rcmar* 
quent  surtout  dans  la  rêverie  occupée,  par  exemple,  chez  la  fem* 
me  qui  tricote,  qui  coud,qui(ile,  qui  brode;  chez  le  musicien 
qui  exécute  des  morceaux  à  lui  très  femiliers.Même  phénomène 
dans  la  promenade,  la  marche,  le  chantonnement,  la  lecture 
machinale.  Toutes  ces  opérations  sont  alors  faites  presque 
sans  y  penser;  le  mot,  si  je  puis  le  dire>  est  ailleurs,  l'âme 
seule  est  lé.  Mais  ces  opérations,  qui  s'exécutent  alors  sans 
attention,  ou  du  moins  sans  une  attention  soutenue  par  une 
volonté  constante,  sont  de  même  nature  et  partent  du  même 
principe  que  celles  en  tout  matériellement  semblables  qui  sont 
d'autres  fois  accompagnées  d'attention  et  de  réflexion. 

i7*Kj  ^A'i\  pas,  plus  visiblement  encore,  deux  langages, 
comme  deux  pensées,  et  qui  se  parlent  tous  deux  au  mémo 
instant,  mais  dont  l'un,  celui  qui  appartient  à  l'activité  incons- 
ciente, le  langage  naturel  et  spontané,  le  langage  des  gestes, 
n'est  accompagné  souvent  d'aucune  attention  réfléchie , 
d'aucune  volonté,  et  presque  d'aucune  conscience,  tandis 
que  l'autre,  celui  qui  appartient  à  l'activité  consciente  (i), 
le  langage  traditionnel  et  volontaire,  le  langage  phoni* 
que,  est  soutenu  de  l'attention,  de  la  réflexion  et  de  la  vo• 
(1)  Puisquerâme  inconsciente  cl  Tâmc  consciente  ne  sont  pas 
deux  âmes  mais  deux  fonctions,  il  serait  souvent  mieux  de  dire 
activité  que  âme  en  pareil  cas. 
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lofiié»  el  presque  (oujoars  accompagoô  de  conscience  ?  Dans 
ces  deoz  langages,  le  premier  ou  le  naturel  est  d'abord 
parlé  par  Tâme,  idsUnclivemeni,  Sans  but  à  elle  connu,  sans 
ÎDteniion  par  conséquent.  A  Cet  état,  qui  remonte  jusqu'à  la 
naissance»  le  langage  naturel  de  Tâme  n'est  t>as  proprement 
un  langage  pour  l'enfant  qui  le  parle  sans  vouloir  le  parler  ;  il 
n  en  est  un  que  pour  la  mère  qui  comprend  par  là  les  besoins 
de  son  cufant.  Celui-ci  lé  parlera  plus  tard  avec  conscience  et 
arec  intention;  cl  alors  seulement  ses  cris  prendront  le  carac- 
tère d'une  langue.  Et  cette  langue  encore  si  imparfaite,  qui  a 
commencé  par  èlre  celle  de  l'activitéinconscientcinintelligeQle 
tout  au  moins,  deviendra  celle  de  l'activité  iticonsdente  et 
consciente  tout  à  la  fois.  C*est-à*dirc  qu'à  la  matière,  fournie 
par  l'activité  inçonsdente  s'ajoutera  la  forme  réflôcbie,  la  vo- 
lonté et  la  conscience,  plus  certaines  conceptions  de  la  raison^ 
Le  priodpe  qui  la  parle  n'auira  pas  changé  ;  seulement  elle 
aura  été  illuminée  par  des  conceptions  qui  ne  s'étaient  point 
fait  jour  jusque  là.  L'âme  pure  et  simple  et  l'âme  moi  ne  dif« 
fëreol  dont  que  par  ces  conceplionsi 

On  aboutit  à  la  même  conclusion  en  observant  deux  autres 
sortesjde  langages,  mais  tous  deux  phoniques  cette  fois,  celui 
qu'on  parle  et  celui  qu'on  voudrait  parler.  Le  fait  est  particu- 
lièrement sensible  lorsque  Texpression  propre  nous  manque 
ot  que  nous  en  avons  le  sentiment.  Le  moi  n'a  conscience  que 
de  l'expression  qu'il  emploie,  et  que  la  mémoire  spontanée, 
l'activité  indélibérée  lui  a  fourni.  Il  sait  de  plus,  mais  très 
vaguement,qu'il  y  aurait  une  meilleure  expression  à  employer, 
mais  il  ne  la  possède  pas  ;  elle  ne  peut  lui  être  fournie  que 
par  un  travail  profond  de  réminiscence  que  l'âme  seule  peut 
exécuter 'spontanément;  toute  l'activité  volontaire  déployée 
pour  arriver  à  ce  résultat,  ne  s'opère  pour  ainsi  dire  qu  à  la 
surface  de  l'âme;  c'est  un  travail  de  sollicitation  et  non  d*exé- 
cution.  Ce  dernier,  qui  répondra  ou  ne  répondra  pas  à  l'autre, 
qui  répondra  tôt  ou  qui  répondra  tard,  n'est  pas  une  opération 
émanant  de  l'autorité  volontaire.  Il  en  est  de  même  de  tout 


effort  poor  atteindre  un  bot  tenant  de  Tidéal  :  l'kiY^calioâ 
nous  appartient,  linspir atioa  n'est  pas  à  nous. 

18°  Comment  expliquer  encore  les  ravages  de  la  tristesse 
dans  l'organisme,  les  effets  de  ce  poison  lent,  les  morts  snbites 
qui  frappent  mémo  quelquefois  à  Tidée  d'un  évéuement  très 
fâcheux  aiiquet  on  ne  s'attend  point?  Est-ce  le  moi  qui  ton* 
drait  ainsi  la  destruction  lente  ou  subite  de  l'organisme  qu'il 
revfit?  K*est*ce  pas  là  un  effet  de  ractirité  iûToIontaire  qui  est 
troublée  ou  paraljsée  dans  ses  fonctions  vitales,  qui  cesse  de 
les  accomplir  ou  s'en  acquitta  de  manière  à  ruiner  Texistence 
{(i^jsiqoe  ?  s'il  eii^it«  en  dehors  de  l'âme,  un  principe  de  vie 
dislincCi  d'où  vient  que  ce  prindpoi  qui  devrait  être  exdusnve^ 
ment  végétatif,  serait  si  profondément  atteint  par  une  idèe« 
par  un  sentiment  que  l'âme  seule  éprouve,  pmsqct'elie  seule  le 
revêt  et  en  a  conscience  7  Pourquoi,  plutôt  qoe  de  recnnrirâ 
cette  mn^lplieité  d'ageiits  ou  de  fnroe,  mulliplictlè  non  aeule*- 
ment  inutile  mais  embarraseante,  à  je  ne  sais  ipielle  influence 
fort  peu  convenable  de  l'âme  sur  le'priudpc  vital,  pourquoi  ne 
pas  reconnaître  an  contraire  l'unité  du  principe  delà  vie  et  et 
la  pensée,  son  action  immédiate  sur  le  corps  ? 

(La  suite  à  un  prochain  numéro.) 

CXINIQUÉ  HT  MÉMOIRES. 

DE  U  PUSTULE  MALIGNE, 

CAUSES,  VARIÉTÉS  ET  TRAITEMENT  :  PATE  DE  VIENNE,   QUINQUINA, 
FEUILLES  DENOtER; 

r^a  L«  DocTtim  vriTiBB, 

Ancien  interne  desU6piiaax  ;  Lauréat  de  la  Faculté  de  médecine*  et  du  Conillé  d'bvgiène 
de  Seine-ei-Olse. 

(Voir  le  tMttàn  SI  déc.  KSf.) 
DEUXIÈME   PARTIE. 

Si  Ton  a  bien  suivi  les  différents  détails  compris  dans  la 
première  partie  de  ce  travail,  on  doit  s'être  aperçu  qu'il  en 
résulte  ; 

i''  Que,  des  six  dernières  anûéeSi  les  pi  os  fécondes  en  pus- 
tules malignes  ont  été  les  années  1852  et  1835. 

2®  Qu'en  majeure  partie  ces  affections  ontétéoocasionnée* 
par  des  piqûres  d'insectes  ; 
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S'  Qae  les  pustules  malignes  de  ces  aoDées  se  socl  mon* 
trées  généralement  très  graves,  s'accompagnant  rapidement 
de  phénomènes  généraux  inquiétants,  et  suivant  mal  la  mar« 
che  trop  métbodiquef  en  quatre  temps  pour  ainsi  dire  tracée 
par  les  auteurs. 

40  Que  le  meilleur  traitement  qui  leur  ait  été  opposé  et 
qui  paraisse  devoir  Tëtre,  consiste  dans  Tapplication  de  la 
pâte  de  Vienne  pour  l'état  tocal^  et  l'adminîstrationdu  quin** 
quina  à  dose  fébrifuge  au  moins^  pour  l'état  général. 

Mais  ce  n'est  là  qu'un  résultat  brut  des  faits.  L'explication 
en  est  négessaire  à  qui  veut  nécessairement  s'éclairer.  Repre^ 
lions  donc  ces  quatre  propositions.  Tâcbons  de  les  raisonner; 
ce  qui  nous  permettra  en  outre  de  passer  en  revue  les  di- 
verses idées  émises  jusqu'à  ce  jour  snrla  postule  maligne. 

Les  étés  des  années  1852  et  1855,  avant  de  se  signaler 
par  des  pustules  malignes  dans  nos  contrées,  ont  été  remar* 
quablespar  une  affreuse  épidémie,  sut  les  mootons^  Les  trou- 
peaux étaient  décimés  :  à  tel  point  que,  effrayés  de  leur  perte 
plus  ou  moins  conaîdérable,  les  fei^miers,  à  la  flu  de  la 
saison  ,  s'étaient  généralement  défaits  des  animaux  qui 
leur  restaient.  Cette  épidémie  ne  frappait  que  les  moutons* 
Les  bergers  disaient  que  leurs  animaux  mouraient  do  sang 
de  rate,  expression  juste  d'ailleurs  puisqu'elles  dénote 
deux  des  altérations  capitales,  remarquées  dans  ces  animaux 
après  la  mort* 

A  quoi  ces  années,  celle  de  1»ô2  surtout,  devaient-elles  ce 
triste  privilège?  Le  printemps  avait  été  très  humide,  il  est 
vrai  ;  il  était  venu  au  mois  de  mars  des  neiges  tardives,  dont 
la  fonte  avait  imbibé  profondément  le  sol  ;  les  pâturages 
avaient  été  mouillés,  pourris  ;  comme  l'hiver  n'avait  pas  été 
rigoureux  et  n'avait  pas  entravé  Téclosion  des  ceufs  d'insectes 
déposés  dans  les  herbes  et  lee  terres  l'été  précédent,  des  mil- 
liers d'insectes  noyés  infectaient  sans  doute  ces  pâturages. 
Mais  est-ce  bien  décidément  à  ces  influences  qu'il  faut  attri-* 
buercomme  on  l'a  fait  jusqu'à  présent,  ces  épidémies  char- 
konncfises,  quand  on  voit  tant  d'autres  années  plus  humides, 
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aussi  tièdes,  celle  de  185G  par  exemple,  s'écouler  satis  en 
présenter  de  cas,  pour  ainsi  dire  ?  Je  pense  qu'on  ne  doit 
considérer  ces  conditions,  qui  sont  malheureusement  Tétai 
ordinaire  des  pauvres  troupeaux  de  noô  campagnes,  que 
comme  des  causes  prédisposantes.  La  cause  efficace,  déter- 
minante, est  dans  la  chaleur  excessive,  ou,  mieux  encore 
ce  qu'on  pourrait  appeler  It»  coups  de  rhaleur.  Et,  dans 
Tannée  1853,  ils  n'ont  pas  fait  défaut.  11  faut  avoir  vu  ces 
malheureux  animaux,  au  nombre  de  trois  ou  quatre  cents 
parqués  çàet  là  au  revers  des  coteaux^  recevant  les  rayons 
du  soleil  de  juillet  et  août,  par  une  chaleur  de  30  à. 40^  sans 
abri,  tassés  les  uns  contre  les  autres,  de  manière  à  empêcher 
le  soleil  de  passer  entre  eux,  et  tous  la  têtebaissée  entre  leurs 
pattes,  et  n'ayant  par  conséquent  pour  respirer  et  exhaler 
Texcès  de  chaleur  qui  leur  était  communiqué  que  cet  es- 
pace chaud,  humide,  impur,  qui  se  trouvait  entre  eux  et  lesoll 
Voilà  probablement  le  foyer  d'élaboration  du  virus  charbon- 
neux. Ce  virus  comme  tous  ceux  de  la  peste,  du  choléra,  des 
fièvres  pernicieuses,  etc.,  trouvait  là  ces  conditions  de  cha« 
leur  et  d'humidité  nécessaires  à  tout  ferment  malsain  pour 
se  développer. 

Si  je  ne  parle  que  des  moutons,  cela  ne  veut  pas  dire  que 
l'affection  charbonneuse  soit  exclusivement  attachée  à  leur 
espèce;  on  sait  au  contraire  que  la  science  possède  de  nom- 
breux exemples  de  charbon  essentiel,  primitivement  déve- 
loppé chez  d'autres  espèces  animales,  cela  veut  dire  seule- 
ment que  les  cas  sont  beaucoup  plus  fréquents  dans  Tespèce 
ovine,  et  comment  ne  le  seraient-ils  pas  ? 

Suivant  toute  probabilité,  c'est  dans  l'animal  que  s'effectue 
d'abord  ce  développement.  Ce  n'est  point  dans  l'air,  comme 
on  le  voit  pour  la  peste,  les  fièvres,  si  Tair  était  altéré 
primitivement  en  raison  de  son  déplacement  facile,  on  le 
verrait  vite  porter  le  mal  à  de  grandes  ^distances  autour 
de  son  foyer  primitif.  Or,  cette  extension  n'est  point  ce 
qu'on  remarque.  Le  mal  s'attache  surtout  à  certain  trou- 
peau, et  ce  qu'il  y  a  de  particulier,  parfois   à  celui  qui  est 
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le  moins  soigné.  Peul-être  pourrâit-on  s'expliquer  par  quel 
effet  la  chaleur  excessive  fait  nattre  chez  ces  animaux  le 
principe  morbide.  L'explication  se  tirerait  par  analogie  de 
ce  qui  arrivequand  un  animal  est  surmené,  c'est -à-dire  forcé 
dans  son  travail  au  delà  de  ce  que  comporte  Ténergie  de  sa 
nature.  On  sait  que  dans  ces  cas  l'animal  meurt  rapidement 
d'une  affection  qui  altère  toutes  les  humeurs,  qui  laisse  tous 
les  tissus  en  demi  dissolution,  ce  qui  a  été  considéré  par  des 
auteurs  compétents,  comme  une  infection  charbonneuse,  et 
qui,  par  voie  de  contagion,  parait  avoir  déterminé  assez  bon 
nombre  de  fois  cette  dernière  maladie.  Frappé  par  un  coup 
de  chaleur,  ne  pourrait-il  pas  être  assimilé  à  l'animal  sur- 
mené ?  Dans  la  nécessité  où  il  est  de  contrebalancer  l'excès' 
de  chaleur  qu'il  reçoit  du  dehors,  n^est-il  pas  forcé  dans  les 
fonctions  qui  président  chez  lui  à  l'équilibre  de  température 
avec  les  milieux  ambiants,  au  delà  des  limites  que  comporte 
l'exercice  régulier  de  ces  fonctions?  Ces  limites  dépassées, 
ces  fonctions  se  trouvent  troublées,  déviées,  perverties. 

Le  charbon  ne  s'engendre  donc  point  dans  Tair  ;  il  n'agit 
point  par  l'infection  ;  il  sengendre  directement  dans  l'éco- 
nomie animale;  et  ranimai  empoisonné  devient  par  toutes  ses 
parties,  par  tous  les  produits  de  ses  sécrétions  et  de  ses  ex« 
crétions,  une^source,qui  par  le  contact,  non-seulement  immé- 
diatement, mais  toujours,  tant  que  ces  produits  existeront, 
fût-ce  après  des  années,  où  l'homme  pourra  plus  ou  moins 
longtemps  puiser  l'élément  du  mal. 

Telle  était  donc  l'épidémie  de  fièvre  charbonneuse  qui  ré- 
gnait dans  nos  campagnes,  quand  apparurent  les  premiers 
cas  de  pustule  maligne.  La  corrélation  généalogique  de  ces 
deux  genres  d'affection  ne  serait  pas  établie  par  des  faits 
irrécusables,  tels  que  l'expérience  faite  de  l'inoculation  du 
sang  d'un  animal  charbonneux  à  un  animal  sain,  qu'elle 
ressortirait  avec  la  plus  grande  évidence  des  observations 
consignées  dans  ce  mémoire.  Ainsi  la  bergère  aux  cinq  pus- 
tules, citée  après  l'observation  III,  était  bien  certaine  que  son 
mal  avait  suivi  le  contact  des  dépouilles  d'un  animal  malade; 
T.  L  Février.  1858.  10 
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telle  avait  été  évidemment,  bien  qu'il  ne  l'avouât  pas.  la 
cau3e  des  pustules  malignes  du  boucher.  Ainsi,  pour  tous 
ceux  chez  qui  la  pustule  a  suivi  la  piqûre  de  quelque  insecte, 
(la  fermière  de  l'observation  I  avait  été  la  première  à  voir 
son  troupeau  malade),  il  a  toujours  été  facile  d'établir  que 
dans  le  voisinage  des  lieux  où  avait  été  faite  la  piqûre,  il  se 
trouvait  un  nombre  plus  ou  moins  considérable  d'animaux 
atteints  du  sang  de  rate,  sur  lesquels  les  insectes  étaient 
allés  se  charger  du  principe  venineux.  La  pustule  exception- 
nelle observée  en  1856  m'a  paru  surtout  remarquable  en  cela 
que,  près  du  lieu  où  avait  été  faite  la  piqûre  qui  l'avait  causée, 
se  trouvait  un  mouton  mort,  abandonné  la  veille  par  un  ber- 
ger. 

La  pustule  maligne  étant  donc  TefTet  de  la  contagion 
exercée  par  de^  substances  charbonneuses  sur  des  parties 
saines,  il  n'est  pas  étonnant  que  l'année  1852,  si  féconde  en 
fièvre  charbonneuse.  Tait  également  été  en  pustules  malignes. 

Comme  nous  Pavons  vu,  Tabsorption  se  fait  souvent  par  la 
mise  en  contact  immédiat  des  élémeos  charbonneux  et  des  tis 
sus  vivants.  Mais,  en  outre  de  ce  mode  decputagion  dirt^cte,  ce 
que  les  faits  établissent  surtout,  c'estquilen  est  un  indirect 
beaucoup  plus  habituel,  celui  qui  se  fait  par  les  insectes.  Il 
ne  paratt  pas  que,  pour  être  aptes  à  transporter  le  virus,  les 
insectes  aient  d'autres  conditions  à  remplir  que  de  s'être  mis 
en  rapport  avec  des  animaux  malades,  et  d'en  avoir  emporté 
avec  eux,  sur  quelques-uns  de  leurs  organes ,  quelques 
produits  morbides.  Rationnellement  c'est  ce  qui  doit  être  ; 
et  expérimentalement  c'est  cequi  résulte  du  dire  des  irialades^ 
qui  rapportent  leurs  piqûres  à  des  insectes  variés.  Parmi  ce» 
insectes,  ceux  qui  n'ont  qu'une  trompe  pour  le  recueillir, 
comme  la  mouche  commune,  ont  occasionné  assez  souvent 
la  maladie,  puisque,  pour  la  déterminer,  il  suffit quele  germe 
en  soit  déposé  à  la  surface  de  la  peau,  même  non  dénudée  de 
sonépiderme.  Mais  ceux  <}ui,  en  outre  de  la  trompe,  ont  un 
dard  pour  percer  la  peau  et  pratiquer  en  quelque  sorte  l'iao- 
culatiun,  espèces  où  se  rencontrent  les  plus  carnassiers. 
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Tont  cerUdneineot*  occasionnée  bien  plu»  souvent.  Tout  le 
inonde  connaît  les  piqûres  de  ces  mouches,  de  la  mouche 
grise  des  bois  surtout  (1),  qui  désolent  les  chevaux  des  voya- 
geurs qui  les  traversent  Autour  de  cette  piqûre,  la  peau  se 
se  gonfle  immédiatement,  et  la  partie  tuméfiée  prend  une 
teinte  pâle,  livide.  Bientôt  après,  une  démangeaison  impé- 
rieuse s'y  fait  sentir.  Si  Ton  a  le  courage  de  se  refuser  au 
désir  de  se  gratter,  ce  qui  est  difficile,  l'enflure  ne  s'augmente 
pas.  Et  il  natt  sur  son  sommet  une  phlyctëne  remplie  de 
sérosité  roussâtre. 

Avec  l'apparition  de  cette  phlyctène  la  démangeaison 
cesse  en  général  ;  elle  ne  recommence  que  \e  lendemain  ma- 
tin au  réveil,  mais  avec  une  énergie  au  moins  égale  ;  et  tous 
les  matins,  pendant  quatre  ou  cinq  jours,  même  récidive. 
Après  quoi,  l'enflure  et  la  démangeaison  cessent.  Mais  si 
l'on  ne  résiste  point  au  besoin  de  se  gratter,  le  cercle  livide 
sfétead  quelquefois  à  un  centim.  de  rayon  saillant,  et  dur; 
l'enflure  simple  et  rouge  du  pourtour  envahit  au  loin  la 
peau,  en  se  parsemant  assez  souvent  de  petites  vésicules, 
inégales,  irrégulières,  remplies  de  sérosité  limpide;  l'inquié- 
tude commence  alors.  Et  je  ne  sais  pas  si  bien  des  fois  cette 
ecchymose  n'a  pas  été  considérée  comme  une  espèce  de  char- 
bon qu'on  désigne  dans  les  campagnes  sous  le  nom  de 
charbon  blanc,  et  qu'on  cautérise.  L'alcali  voIatU,  le  vinai- 
gre, les  herbes  hachées,  employés  vulgairement  pour  le 
combattre,  n'y  font  k  peu  près  rien. 

Je  nai  trouvé  qu'uu  topic^ue  actif,  la  teinture  d'iode; 
insinuée  à  l'aided'une  aiguille  dans  le  pertuismème  prati* 
que  par  la  mouche,  elle  arrête  instantanément  la  démangeai- 
son, qui  ne  revient  pas  le  plussouve  nt»e.tqui,  si  elle  revient, 
cède  à  une  deuxième  application.  Je  l'ai  employée  avec 
avantage  d'une  autire  manière,  qui  consiste  à  renverser  le 
flacon,  le  goulotappliqué  sur  le  bouton,  et  à  laisser  la  tein* 
ture  s'issiiiuer  d'eUe-mêmeetagir  quelques  instants.  Non- 


(1)  Bematopota  pluviuliSf  de  la  famille  d<*s  diptères. 
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seulement  la  démangeaison ,   mais  l'enAure  disparaissent 
ensuite. 

J'ai  vu  souvent  cette  liqueur  agir  avec  la  même  activité, 
dans  les  piqûres  de  cousins,  même  chez  des  personnes  à 
peau  fine  et  à  fibres  blanches  chez  qui  ces  piqûres  s'accom- 
pagnent ordinairement  de  gonflement.  Si  bien  qu'à  mon 
avis,  le  flacon  de  teinture  d'iode  devrait  à  l'avenir  rempla- 
cer le  flacon  d'alcali  dans  les  poches  des  personnes  qui 
ont  à  redouter  les  piqûres  d'insectes.  La  teinture  d'iode 
se  conserve  mieux  et  a  sur  l'ammoniaque  l'avantage  de  ne 
produire  aucune  vésication,  aucun  suintement.  La  peau  sur 
laquelle  on  l'applique,  un  moment  le  siège  d'une  chaleur 
légèrement  mordante,  se  sèche  bientôt  et  n'éprouve  d'altéra- 
tion que  dans  sa  couleur,  qui  reste  jaune  au  plus  trente- six 
heures. 

Cest  donc  le  virus  charbonneux  recueilli  sur  des  animaux 
qui  produit  par  contagion  la  pustule  maligne;  donc  la  pustule 
maligne  est  l'effet  local  occasionné  chez  l'homme  par  la  con- 
tagion du  virus  charbonneux,  et  les  agents  les  plus  ordinaires 
de  celte  contagion  dans  nos  campagnes  sont  les  mouches 
grises  des  bois,  dont  le  dard  est  un  organe  parfait  d'inocula- 
tion. 

Si  telle  est  la  subtilité  de  ce  virus  qu'il  pénètre  à  travers 
la  peau  même  non  dénudée,  il  semble  tout  naturel  qu'il  en 
soit  ainsi  à  travers  les  muqueuses,  et  que  les  gens  qui  man- 
geraient les  chairs  venues  d'un  animal  malade,  doivent  con* 
tracter  la  maladie.  Aussi  la  plupart  des  auteurs  ont-ils  con- 
clu dans  ce  sens:  des  cas  ont  été  rapportés  à  l'appui  de 
cette  manière  de  voir,  les  autopsies  semblent  l'avoir  confirmée 
en  révélant  dans  ces  cas  l'existence  de  pustules  à  Tintérieur 
de  l'estomac  et  même  des  intestins.  On  ne  peut  pas  infirmer 
des  faits.  Et  cependant,  combien  de  viandes  empoisonnées^ 
n'ont  pas  été  consommées  dans  l'épidémie  de  1852  !  les  ou> 
vriers  de  nos  fermes  s'en  sont  nourris  pendant  des  mois.  Le 
virus  est  peut-être  modifié  par  la  cuisson;  mais  qu'on  ne  s'y 
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fie  pas,  et  condamnons  sans  cesse  Timprudence  des  fermiers 
qui  livrent  à  leurs  ouvriers  une  pareille  nourriture. 

Une  autre  question,  fort  controversée,  a  été  de  savoir  si 
la  pustule  maligne  est  elle-même  contagieuse.  Pour  ma  part, 
je  dois  le  dire,  la  réponse  est  affirmative.  Deux  fois  j'ai  vu  la 
pustule  maligne  se  produire  sur  des  points  touchés  par  des 
instruments  qui  avaient  servi  à  panser  des  pustules  malignes. 
On  raconte  que  Samson  venait  d'opérer  une  pustule  maligne^ 
quand  on  l'appela  pour  un  accouchement,  à  la  suite  duquel 
la  femme  mourut  avec  tous  les  symptômes  d'une  fièvre  char- 
bonneuse. Dans  sa  précipitation,  l'opérateur  avait  oublié  de 
se  laver  les  doigts.  On  dit  que  persuadé  d'avoir  été  la  cause 
du  malheur,  il  ne  put  rester  dans  le  pays.  C'est  alors  qu'il 
se  décida  à  venir  à  Paris. 

(^uand,  d'une  manière  quelconque,  le  principe  charbon- 
neux a  pu  gagner  un  point  du  réseau  capillaire  qui  recouvre 
le  derme,  il  s'en  suit  un  enchatoement  pathologique  parfai- 
tement décrit  dans  les  auteurs,  et  tel  qu'on  le  retrouve  dans 
mes  observations.  Ainsi  la  maladie  ofi're  bien  deux  phases: 
la  première,  bornée  aux  accidents  locaux  déterminés  par  le 
contact  du  venin,  voit  se  produire  successivement  un  bouton 
prurigineux,  surmonté  d'une  vésicule,  puis,  sous  cette  vési- 
cule autour  de  laquelle  s'en  élèvent  d'autres  en  forme  d'a- 
réole, un  point  noir  ou  gris  terne,  insensible,  en  quelque 
sorte  gangreneux,  —  puis  enfin  le  gonflement  des  parties 
voisines  et  des  ganglions  correspondants  au  système  lympha- 
tique de  la  partie  lésée;  ce  qui  permet  avec  les  auteurs  de  la 
diviser  en  trois  périodes,  variant  pour  la  durée  de  quelques 
heures  à  quelques  jours.  Dans  la  seconde,  l'affectiou  cesse 
d'être  locale,  elle  se  généralise  ;  et  pour  ne  point  laisser  de 
doutes  sur  sa  parenté  avec  la  maladie  du  sang  de  rate  des 
animaux,  elle  devient  franchement  fièvre  charbonneuse. 

Je  n'ai  à  la  description  classique  que  deux  additions  à  ap- 
porter :  l'une  relative  au  point  noir,  camctérislique  de  la 
postule  ;  l'autre,  relative  à  Tétat  général.  Pour  le  point  noir, 
on  n'a  peut-être  pas  assez  fait  remarquer  son  insensibilité  à  la 
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piqûre  d'une  épingle,  et  je  dois  dire  qae  c'est  là  ud  des  élé^- 
inents  de  diagnostic  les  plus  sûrs.  On  a  également  onbliéde 
noter  l'abaissement  de  tennfpératore  dont  il  est  le  siège,  et 
quiest  parfaitement  manifeste,  sitôt  qu'il  a  prisasses  d'é- 
tendue pour  être  perceptible  au  tact.  Je  pense  en  outre  qu'où 
a  eu  tort  de  le  dire  gangreneux.  Son  tissu  est-il  gangrené 
quand  sa  surface  reste  dure  et  sèche,  qu'il  n'ezhide  aucune 
odeur  putride,  et  que  les  fibres  musculaires  à  llntérieur , 
rouges  comme  une  chair  fumée,  ne  semblent  avoir  subi  ant- 
enne altération  ? 

Pour  l'état  général,  une  remarque  qui  semble  avoir  jus^ 
qu'à  présent  passé, inaperçue,  et  qui  est  des  plus  importas* 
tes  au  point  de  vue  du  traitement,  c'est  d'une  part  l'espèce 
de  crainte  profonde  qui  s'empare  du  sujet  aux  premières 
atteintes  du  mal,  ce  trouble  inquiet  qui  semble  vengr  de 
rinstinct  conservateur,  ce  sentiment  mal  défini  d'un  danger 
qui  s'attaque  aux  sources  de  la  vie,  et  d'autre  part  la  remit- 
tence  qui  se  dénote  dès  le  début  par  ces  accès  de  déman- 
geaisons que  nous  avons  signalés. 

C'est  dans  tous  les  cas  ainsi,  avec  son  bouton  noir  d'abord, 
et  puis  avec  ses  accidents  généraux,  que  j'ai  vu  la  pustule 
maligne  dans  nos  camps^nes.  Il  paraîtrait  cependant  qu'elle 
peut  offrir  des  variétés  de  forme.  Tel  est  l'oedème  malin  des 
paupières  décrit  par  M.  Bourgeois  d'Étampes;  telle  serait  h 
variété  que  j'ai  souvent  entendu  appeler  par  des  bonnes 
gens,  et  même  par  quelques  vieux  confrères  du  nom  de  char- 
bon blanc.  Je  n'ai  eu  lieu  d'observer  ni  Tune  ni  l'autre. 

Il  nous  reste  du  mémoire  de  M.  le  docteur  Vivier,  que  nous 
venons  de  publier,  une  bonne  observation  de  pustule  mali- 
gne, dont  le  traitement  eut  un  pl^in  succès;  nous  la  repro- 
duironadans  un  prochain  cahier  avec  les  remarques  les  plus 
importantes,  des  auteurs  modernes  sur  cette  cruelle  affec- 
tion. Nouis  y  résumerons  les  études  sur  la  pustule,  qu'une 
coïncidence  particuTière  a  mise  comme  à  Fordredu  jour  dans 
la  prèsds^aaédicale. 
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MOTBlf  EXtBÊlflB  DE  DÉtEBMIKER  L-EXÎSTBNCÈ  DE* LÀ  îtlS^TÛLB 
H  ALIGNE. 

No0s  ne  saurions  mieux  compléter  les  métuoires  que  nous 
avons  pobliés,  dans  le  numéro  dû  51  décembre  1Ô57,  et  dans 
le  pilent  catrier,  sur  la  pustule  maligne,  qu'en  prenant  dans 
1â  Gazette  médicale  les  conclusions  d'une  tt'ès  savante  mono- 
'Ki^fSbîede  cette  maladie,  insérée  dans  ce  journal,  par  MXf. 
-tai  4dcleQr8  Salmon  etHaonoury,  chirurgiens  de  Vhôpitat  de 
Chartres.  Voici  le  mojen  de  diagnostic  différentiel  de  la  pus- 
tule maligne  et  do  charbon,  selon  ces  deux  ol>servateurs. 

f«  Sous  le  nom  de  pustule  maligne  ou  de  charbon,  on  dé-* 
crit  des  formes  de  maladie  ne  se  ressemblant  ni  par  leur  as- 
pect, ni  par  les  désordres  locaux  ou  généraux  qui  les  accompa^ 
gnént,  ni  parleur  gravfté  (charbon  bénin,  charbon  malin). 

2*  Pour  mettre  6n  à  cette  confusion,  nous  pensons  que  le 
meilleur  moyen  de  déterminer  scientifiquement  la  maladie  est 
Finocnlation  aux  animaux. 

3^  La  gravité  de  la  pustule  mafigne  inoculable  commande 
ces  recherches  eipérimentafes  ;  elle  doit  exiger  à  l'avenir  cette 
sanetldn  pour  Justifier  tout  traitement  nouveau. 

4^11  nefatitptts,  en  effet,  bubfief,  après  lesexpériences^dé 
l'As^DdfliiàniDédiéale  d'Cure-et-Loir,  que  la  pustule  maligne 
et  llioiâitfe  est  te  résultat  de  la  transmisisfon  du  principe  dia^- 
hoMoM  de  l'homfme  anx  animaux; 

5°  De  même  que  la  pustule  maligne  de  Vhomme  est  lé  prô^ 
Aril  du  virus  charbonneux  puisé  sur  un  animal,  de  même  elle 
ttMlete  prinâpe  septique  inoculable. 

6*  Ce  prin(%e  septiqne  inoculable  est  la  cohdHion  dTétirô 
te  ta  vr«Ie'pu9(ule  maligM  de  la  Beauce  ;  c*est  rinotnfobilttS 
tttfi^ësfCtin  de»  carà<itèref  essentiels  ie  la  vraie  pmtule  char- 
bonneuse, par  conséqueot'Yôirté  (^tistMè^arh^mieiiSÈf  qd  ieifé 
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s'inocule  pas  de  rhomme  aux  animaux  ne  doit  pas  porter  le 
nom  de  pustule  Yéritablement  maligne. 

7^  Pour  apprécier  la  condition  et  la  force  d'inocnlabilité  de 
la  pustule  maligne,  il  faut  exciser  cette  pustule,  soit  en  tota- 
lité, soit  en  partie,  et  l'introduire  dans  le  tissu  cellulaire  sous- 
cutané  de  la  région  inguinale  d*un  mouton  ou  d'un  lapin. 

8^  La  mort  du  mouton  on  du  lapin  inoculé  survient  dans  le 
premier  septénaire,  et  l'autopsie  révèle  toutes  les  lésions  d'une 
maladie  identiquQ.au  sang  de  rate. 

9®  Les  caractères  de  la  pustule  maligne  inoculable  sont  : 
l'exiguïté  de  ses  dimensions,  sa  forme  ombiliquée,  la  cQuIeiar 
noirâtre  et  la  dureté  coriace  de  son  point  central,  le  cercle 
chagriné  de  ses  bords,  l'état  vésiculeux  de  son  aréole,  la  sen- 
sation prurigineuse  plutôt  que  douloureuse  éprouvée  par  le 
malade,  le  gonflement  flanque  peu  apparent  d'abord  du  tissu 
cellulaire  sur  lequel  ellp  repose,  gonflement  plutôt  élastique 
qu'œdémateux,  l'excessive  vascularisalion  des  tissus  sàus- 
jacents,  tandis  que  le  point  noirâtre  pustuleux  est  exsangue» 
insensible  et  rude  sous  le  scalpel»  la  rapidité  de  l'invasion  du 
gonflement  élastique,  enfin  l'apparition  des  symptômes  d'in- 
toxication charbonneuse  :  savoir,  les  défaillances,  la  faiblesse 
et  rirrégularilé  du  pouls,  les  vomissements  de  matières  bilieu- 
ses, les  sueurs  froides  et  l'asphyxie. 

10®  Quant  jbux  autres  pustules  m^Jignes  à  base  gangreneuse 
ou  à  noyau  induré  sous-jacent,-à  phlyctènes  étendues  et  dissé- 
minées, à  coloration  plutôt  rouge  que  blanche  de  la  peau  tu- 
méfiée, il  importe  que  de  nouvelles  recherches  expérimentales 
d'inoculation  démontrent  si  elles  sont  ou  non  des  variétés  de 
pustules  malignes  inoculables,  c'est-à-dire  véritablement  char^ 
bonneuses. 

11^  La  septicité  du  virus  charbonneux  chez  les  animaux 
nous  porte  à  croire  que  la  maladie  transmise  par  ce  virus  chez 
l'homme  est  constamment  mortelle  ;  en  effet,  la  pustule  mali- 
gne inoculable  abandonnée  à  elle-même  entraîne  rapidement 
la  n(K)rt,  qui  arrive  ordinairement  dans  le  premier  septénaire  à 
partir  du  jour  de  l'éruption  de  la  pustule. 
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i2o  La  cantérisalioo  nous  paraît  être,  jusqu'à  nouvelles 
recherches  chimiques,  le  moyen  cnratif  le  plus  eflScace  des  pro- 
grès du  mal  ;  celle  cautérisation  est  adoptée  par  tous  les  chi- 
rurgiens qui  pratiquent  dans  les  localités  où  sévit  la  véritable 
postule  maligne  inoculable  ;  elle  se  fait  au  moyen  du  cautère 
actuel  ou  des  cautères  potentiels,  dont  les  plus  employés  dai» 
la  Beauce  sont  la  potasse  et  le  sublimé  corrosif  (1) . 

13o  Dans  le  traitement  de  la  pustule  maligne  inoculable^ 
nous  ne  pouvons  avoir  confiance  dans  l'efficacité  des  autres 
moyens  préconisés,  tels  que  les  cataplasmes  émollients,  la  so- 
lotion  d'acide  acétique,  les  évacuations  sanguines,  l'encens, 
l'application  des  feuilles  fraîches  de  noyer,  etc.,  tant  que  des 
expériences  d'inoculation  n'auront  pas  sanctionné  le  diagnostic 
d'une  véritable  pustule  maligne,  et  autorisé  ainsi  l'emploi  de 
ces  moyens. 

ii'*  Il  est  bien  à  désirer  que  de  nouvelles  recherches  soient 
poursuivies  dans  le  but  d'indiquer  les  diverses  variétés  de 
charbon  et  de  bien  préciser  la  différence  pathognomonique 
entre  le  vrai  et  le  faux  charbon,  entre  la  pusluie  véritablement 
maligne  et  la  pustule  bénigne. 

loo  Ce  diagnostic  différentiel  est  d'autant  plus  important 
que  l'aspect  extérieur  de  celte  maladie  en  impose  souvent  à 
son  débuts  et  laisse  le  médecin,  même  le  médecin  expérimenté, 
dans  une  indécision  fâcheuse  ;  en  effet,  dans  la  pustule  bénigne, 
nous  voyons  quelquefois  des  médecins  timorés,  dans  la  crainte 
d'une  invasion  rapide  de  la  maladie,  cautériser  largement  à 
plusieurs  reprises  et  produire  ainsi  des  cicatrices  videuses, 
même  des  mutilations,  lorsqu'une  simple  application  de  cata- 
plasmes émollients  ou  de  feuilles  de  noyer  auraient  suffi. 

16^  Au  contraire,  dans  l'œdème  malin  des  paupières  ou 

(1)  Si,  d'un  côté,  M.  Bourgeois,  d'Etampes,  emploie  la  potasse, 
de  l'autre  nos  confrères  d'Eure-et-Uir^  MW.  Poullain  de  Châ- 
teauneuf,  Girouard  de  Chartres,  Harreaux  de  iBéville,  Vauxoret 
de  Denonville,  tous  médecins  expérimentés  dans  la  curation  du 
charbon,  font  usage  du  sublimé  corrosif  à  haute  dose,  et  obtien- 
nent de  notnbreux  succès. 
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4aii9oe(lc  petite  pastuleinocohiblc  si  fréqacnt^î  dans  la  Bcaucc» 
qae  de  niédecias  (nousHnêmes  les  premiers)  ont  malheureuse- 
ment été  trompés  par  l'aspect  de  ce  petit  bouton  violacé»  et 
dans^tear  eonfianee  prématnrée  ont  regretté  an  début  fosage 
d^dne médication  insignifiante  ou  quelques  heures  de  tempo- 
risation. Os  qtietques  heures  avaient  suffi  à  rinvasion  rapide 
du  mal  et  à  sa  marche  foudroyante  vers  la  mort. 

170  Ponrees  petites  pustules  si  insidieuses  et  si  terribles» 
e'eot  à  nous,  pralidens  de  la  Beauce,  é  nous  qui  avons  été  té- 
moins de  plusieurs  accidents  mortels,  cest  à  nous  de  nous 
mettre  en  garde  sur  ta  valeur  douteuse  èo  moyens  qui  n'ont 
pas  encore  la  sanction  de  rcxpértcnce  et  d'insister  sur  l'urgence 
d-one  cautérisation  immédiate. 

■  Il        y        ■     t      I  I .      ■      I  II       1 1     I    ,       III  Il      I    I  n  !■  1 1    n 

DE  LA  PRESSE  MÉDICALE  DES  DÉPARTEMENTS. 

CoBSlipatiOB  habitoeU».  —  Recberctavs  sur  l^tfttpaer péril.  —  Elude  mr  les  novfes-  (ivy • 

tilM  eiulis. 

Moyen  contre  la  constipation  habituelle^  par  M.  Teissier^ 
professeur  de  Clinique  à  Lyon. 

i*  On  doit  conseiller,  comme  précaution  hygiénique  im«. 
portante,  de  chercb^  à  régler  par  Thabitade  les  fonction 
intestinales,  et  pour  cela  de  ^e  présenter  chaque  jour  à  la 
selle,  à  une  heure  fixe  et  de  faire  delon^  efforts  pour  pro- 
voquer la  contraction  du  gros  intestin.  M.  Tft)usseau  a  beau* 
coup  insisté  avec  raison  sur  ce  moyen  dont  tont  le  monde 
comprend  Tutiliié;  car,  il  est  démontré,  qu'on  peut  asses 
souvent  régler»  par  la  volonté,  les  actes  de  la  vie  organique. 
Mais  quelque  bon  qu'il  soît,  ce  moyen  seul  est  souvent  inef- 
ficace^ et  il  a  besoin  d'être  aidé  par  d'autres  plus  actifs. 

20  Les  lavements  d'eau  froide.  Ceux-ci  n'ont  pas  les  mêmes 
inconvénients  que  les  lavements  chauds.  Ils  agissent  en  ré- 
veillant le  sendibilité  et  la  contraciilité  des  intestine  Daos 
les  établissements  hydrothérapiques  on  en  fait  un  nsago 
journalier  et  souvent  heureux.  Ils  sont  en  généital  bieii  sop^ 
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portés;  cependant  ils  déterminent  quelquefois  des  coliques  qui 
obligent  à  les  suspendre. 

3"*  La  noix  vomique.  Cette  substance  a  été  vantée  contre  la 
constipation  par  Scbmittman,  Hufeland,  H.  Bretonneau,  et 
nous  en  avons  nous-même  prouvé  les  bons  effets  dans  un 
travail  spécial  (1).  Elle  convient  surtout  dans  les  cas  où  l'on 
feut  combattre  l'atonie  des  intestins  et  réveiller  sa  contrac- 
tilité.  On  ta  prescrit  à  petites  doses;  par  exemple,  sous  formB 
de  pilules  contenant  deux  centigrammes  et  demi  d'extrait. 
On  en  donne  une  tous  les  matins. 

4!^  Le  tbé  de  Saint-Germain,  qui  est  certainement  la  plus 
sûre  et  la  plus  constamment  efficace  de  toutes  les  prépara- 
tions qui  ont  été  conseillées  contre  la  constipation  habituelle» 
bien  que  nos  traités  de  thérapeutique  et  de  médecine  prati* 
que  français  n'en  fassent  pas  mention.  C'est  dans  Hufeland 
que  j'en  ai  trouyé  la  formule,  et  je  tiens  à  la  reproduire  ici, 
parce  que  trop  peu  de  médecins  la  connaissent  et  parce 
qu^elIe  mériterait  d'être  beaucoup  plus  employée. 

On  prend  :  Fleurs  de  sureau.     ...     20  grammes. 


Semences  de  fenouil. 
Semences  de  buis.  . 
Crème  da  tartre.  . 
Feuilles  de  séné.     . 


5 

5 

5 

25 


On  fait  macérer  pendant  vingt-quatre  heures  le  séné  dans 
l'alcool,  et  on  laisse  évaporer  sans  chaleur.  On  mêle  ensuite 
ces  substances  et  on  divise  en  paquets  de  cinq  grammes.  Cha- 
que matin  le  malade  boit  une  tasse  d'infusion  préparée  avec 
un  de  ces  paquets. 

Continué  pendant  un  certain  temps,  ce  moyen  bien  sim- 
pleet  très-innocent  régularise  les  selles  sans  purger  et  sans 
causer  de  coliques  ordinairement. 

Depuis  dix  ans  nous  faisons  un  grand  usage  de  ce  moyen, 
etnotts  pouvons  assurer  avoir  souvent  réussi  avec  son  aide 
à  Coure  cesser  des  constipations  rebelles  contre  lesquelles 
tous  les  autres  moyens  avaient  échoué. 

(\)  Mémoire  de  la  société  médicale  d'émulation  de  Lyon.  I84S, 
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Cependant,  ces  moyens  ne  sont  pas  les  seuls  auxqaels  on 
puisse  recourir  avec  utilité.  Les  médecins  peuvent  encore 
employer  avec  avantage  le  café  au  lait,  recommandé  avec 
raison  par  M.  Amédée  Latour,  et  qui  convient  principalement 
aux  hommes  adonnés  aux  travaux  de  cabinet  et  menant  une 
vie  sédentaire,  mais  dont  les  femmes  affectées  de  névropa- 
thies,  de  chlorose  ou  de  leucorrhées,  devront  généralement 
s'abstenir.  Cette  dernière  indisposition,  la  leucorrhée,  est 
souvent  entretenue  et  augmentée  par  cet  aliment.  —  Le  pain 
à  tout  c'est-à-dire  le  pain  de  froment  contenant  une  cer- 
taine quantité  de  son.  Cet  aliment  convient  certainement 
beaucoup  mieux  aux  personnes  qui  vont  difficilement  à  la 
garde-robe  et  qui  ont  Tintestin  paresseux,  que  le  pain  do 
froment  pur,  qui  est  cependant  tant  recherché  sur  nos  tables. 
C'est  avec  justesse  que  M.  Saucerotte,  dans  un  travail  qu'a 
publié  le  Bulletin  de  thérapeutique^  en  l849,  a  fait  re- 
marquer que  la  constipation  était  devenue  beaucoup  plus 
fréquente  depuis  les  perfectionnements  qui  ont  été  apportés, 
de  nos  jours,  dans  le  blutage  du  blé,  opération  qui  a  pour  ré- 
sultat d'extraire  de  la  farine  tout  le  son  qu'elle  peut  conte- 
nir, et  que  cet  auteur  a  attribué  à  Tiotroduction  du  pain  de 
luxe,  la  fréquence,  si  habituelle  aujourd'hui,  de  la  constipa- 
tion. Liébig  avait  déjà  soutenu  que  l'absence  du  son  dans  la 
farine  est  plutôt  nuisible  qu'utile  à  la  nutritron,  et  cette  opi- 
nion est  confirmée  par  l'expérience  de  tous  les  jours. 

Restent  encore  deux  autres  moyens  empiriques  qui  sont 
loin  d'être  des  panacées,  comme  le  proclament  les  industriels 
qui  les  exploitent  :  ce  sont  la  Moutarde  blanche  et  i'Erva- 
lenta.  La  première  de  ces  substances,  qui  est  presque  devenue 
aujourd'hui  populaire,  jouit  incontestablement  de  proprié- 
lés  laxatives.  Comme  M.  Trousseau,  je  l'ai  vue  souvent 
réussir  chez  les  personnes  habituellement  constipées,  pourvu 
qu'elles  n'eussent  point  d'irritation  fluxionnaire  des  intestins. 
L'ervalentà  qui  n'est,  dii-on,  qu'une  farine  de  pois  décorti- 
qués, facilite  aussi  souvent  les  garde  robes,  mais  moins 
bien  que  la  Moutarde.  Elle  a  l'avantage  de  constituer  un 
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moyen  facile  et  commode,  puisqu'elle  peut  être  prise  en  po- 
tage* au  lait  ou  au  bouillon. 

Tous  ces  moyens,  il  faut  le  reconnaître,  finissent  par  per- 
dre leur  puissance  au  bout  d'un  certain  temps  ;  mais  en  les 
employant  successivement,  ils  constituent  des  ressources 
précieuses  qui  présentent  une  efficacité  nouvelle. 

Nous  n'avons  point  encore  parlé  du  traitement  de  la  cons- 
tipation par  éréthisme  nerveux  des  intestins,  qu'on  rencon- 
tre ordinairement  chez  les  femmes  hystériques,  névropathi- 
ques,  affectées  d'irritation  nerveuse  de  l'estomac  ou  des  in- 
testins. Dans  ces  cas,  nous  ne  connaissons  pas  de  meilleure 
médication  que  la  belladone  à  doses  fractionnées  (un  centi- 
gramme d'extrait  chaque  jour  sous  forme  pilulaire)  quia  été 
tant  recommandée  par  MM.  Bretonneau  et  Trousseau.  Tous 
les  jours  nous  pouvons  vérifier  l'utilité  de  ce  moyen. 

Quoique  nous  n'ayons  pas  à  nous  occuper  delà  constipa- 
tioD  qui  est  la  conséquence  d'une  lésion  organique,  nous 
devons  dire  cependant  que  dans  ces  cas  la  cause  ne  pouvant 
céder,  même  aux  moyens  chirurgicaux,  on  devra  souvent 
avoir  recours  aux  divers  moyens  que  nous  venons  de  passer 
en  revue,  selon  la  nature  du  mal  et  selon  les  habitudes  du 
malade. 

En  voilà  bien  long  sur  un  sujet  qui  parait,  au  premier 
abord,  peu  digne  de  développements  aussi  étendus;  mais 
n'oublions  jamais  que  les  plus  petites  questions  ont  de  l'inté- 
rêt en  médecine  pratique  ;  et  d'ailleurs ,  si  l'on  juge  de  l'im- 
portance d'une  maladie  par  son  extrême  fréquence  et  par 
rincommodité  qu'elle  occasionne,  plutôt  que  par  les  désor- 
dres graves  qu'elle  peut  entraîner,  il  en  est  peu  qui  mériien; 
plus  d'attention  que  la  constipation  prolongée,  laquelle  sou- 
vent n'est  pas  seulement  une  incommodité,  mais  une  vérita* 
ble  infirmité.  [Gvz.  méd.  de  Lyon.)        D'  Emile  Coutagnb. 

II. 

Note  sur  quelques  recherches  de  physiologie  pathologique 

concernant  Cétat  puerpéral,  pdiV  M.  A.  Bouchacourt. 

L'étude  des  affections  utérines,  pour  peu  qu'elle  soit  faite 
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avec  soin,  au  double  point  de  vue  des  symptômes  et  de,ré« 
tiologie,  conduit  tout  naturellement  à  rechercher  les  relatjoiuii 
des  lésions  chroniques  auxquelles  les  chirurgiens,  sont  le 
plus  souveut  appelés  à  remédier,  avec  les  phénomènes  mor- 
bides qui  se  sont  montrés  pourvus  d'un  caractère  évident 
d'acuité  immédiatement  après  l'accouchement  ou  à  d'autres 
époques. 

En  procédant  ainsi  par  induction,  on  arrivera  facilement» 
Fexpérience  me  l'a  montré  bien  des  fois,  à  faire  remonter  des 
lésions  chroniques  (engorgement,  inflammation,  érosion  du 
coU  etc.),  à  des  altérations  dont  la  marche  et  les  caractères 
primitivement  aigus  donnent  l'explication  d'une  foule  d'états 
morbides  presque  toujours  localisés  à  leur  point  de  départ, 
et  qu'on  a  beaucoup  de  tendance  à  généraliser.  Trop  facile  « 
ment  on  les  ratjlache  à  des  fièvres  puerpérales,  inflanunatoi- 
res,  bilieuses,  typhoïdes,  à  certains  accidents  qu'on  appelle 
pernicieux  et  qu'on  rapproche  des  fièvres  d'accès,  et  comme 
moindre  erreur,  à  des  métropéritoniies. 

L'étude  attentive  de  ces  faits  m'a  conduit  à  rechercher  si 
les  suites  de  couches  les  plus  simples,'  les  plus  naturelles 
n'avaient  pas  de  rapport  avec  certaines  lésions  anatomiques 
restreintes,  mais  en  quelque  sorte  nécessaires  aux  fonctions 
puerpérales.  De  cette  idée  à  sa  réalisation  par  Texamen  at- 
tentif de  l'utérus  après  l'accouchement,  par  Tétude  des  chao- 
gements  successifs  qu'il  éprouve  avant  de  revenir  à  son  état 
normal  d'organisation  et  de  fonctions,  il  n'y  avait  qu'un 
pas,  et  ce  pas,  nous  l'avons  fait,  dès  l'instant  qu'un  eertaia 
nombre  de  malades  de  notre  cilinique  obstétricale  a  pu  être 
examiné  sans  inconvénient. 

Jusqu'à  présent,  dans  l'étude  des  lésions  traumatiques  de 
l'utérus,  on  s'est  plus  particulièrement  occupé  de  ce  qui 
concerne  le  corps  de  cet  organe,  et  on  l'a  considéré  au  point 
de  vue  de  ses  plaies,  de  ses  déchirures,  de  ses  ruptures,  de 
la  même  manière  que  d'autres  viscères  à  parois  musculeu* 
ses,  tapissées  par  une  couche  muqueuse  au  dedans,  revêtues 
au  dehors  par  la  séreuse  péritonéale. 
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On  a  tenu  compte  de  l'influence  des  accouchements  labo- 
rieux«  des  manœuvres  obstétricales»  des  mauvaises  présen- 
tations et  des  rétrécissements  du  bassin  ;  mais,  relativement 
à  l'accouchement  naturel,  on  n'a  pris  en  considération,  et  à 
peine ,  que  cette  légère  déchirure  qui  se  fait  dans  l'un  des 
pointa  de  la  circonférence  du  col,  lorsque  la  tète  du  fœtus 
franchit  cet  orifice  dilaté  par  les  contractions  utérines  puis- 
somment  aidées  et  soutenues  de  TeiTort  réuni  du  diaphragme 
et  des  muscles  abdominaux. 

Partant  donc  de  l'idée  qu'il  y  aurait  intérêt  à  apprécier,  par 
l'observation  directe,  la  lésion  du  col  dans  les  accouchements 
naturels,  j'ai  examiné  au  spéculum,  dans  le  courant  des  mois 
de  juillet  et  d'août  1867,  dix  femmes  récemmeut  accouchées, 
après  avoir  pratiqué  chez. un  beaucoup  plus  grand  nombre 
le  toucher  vaginal  dans  les  mêmes  conditions,  et  avec  non 
moins  de  ménagement  et  d'attention. 

Aux  lumières  assez  positives  que  ces  deux. moyens  d'in- 
vestigation m'avaient  fournies,  j'ai  voulu  joindre  celles  que 
pouvait  donner  l'examen  microscopique  des  lochies,  fait  plu- 
sieurs fob  avec  le  concours  de  M .  le  docteur  DeIore,,chel  de 
clinique  cliirurgicale,  très-exercé  à  ce  genre  d'études.  Il  ré- 
sulte de  mes  premières  recjiercbes  auxquelles  je  travaille  à 
donner  plus  d'extension: 

1^  Que  l'état  puerpéral  le  plus  simple  se  compose,  entre 
autres  lésions  locales,  d'une  inflammation  traumatique  du 
col  utérin,  caractérisée  par  l^gonflement,  la  chaleur,  la  dou- 
leur, la  rovigeur,rexfoliatIon  d'une  portion  de  la  mliqueuse 
etja  suppuration. 

2»  Dès  le  quatrième,  et  quelquefois  dès  le  second  jour,  les 
lochies  renferment  des  globules  purulents. 

3''  11  se  fait  un  travail  de  réparation  consécutif  à  ceWi  d'ex- 
foliation;  alors  le  pus  diminue,  les  cellules  épitbéiiales  ' se 
nMiltipUent. 

4<»  Au  huitième  jour,  les  caractères  de  rinflamma,tion  du 
col  sont  moins  tranchés,  mais  ils  persistent  encore  ;  à  ce  mo- 
ment, le  col  devient  plus  régulier,  moins  volumineux  et  se. 
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referme,  la  lèvre  antérieure  restant  plus  longtemps  volu- 
mineuse que  la  lèvre  postérieure. 

5»  Au  quinzième  jour,  la  cicatrisation  n'est  pas  complète; 
mais  elle  est  bien  près  de  s'achever  ;  elle  se  termine  entre 
la  troisième  et  la  quatrième  semaine. 

6®  Elle  a  pour  caractère  de  marcher  de  la  circonférence  au 
centre.  L'orifice  et  la  cavité  du  col  conservent  le  plus  long- 
temps des  traces  d'ulcération  ;  on  les  retrouve  après  Tavor- 
tement,  dans  cei'tains  cas,  pendant  deux  ou  trois  mois. 

7®  L'intensité  de  la  fièvre  de  lait  m'a  paru  souvent  en  rap- 
port avec  l'étendue  et  la  violence  de  la  métrite  du  col. 

8*  Il  y  a  non  seulement  inflammation  du  col,  mais  souvent 
aussi  de  la  vulve  et  du  vagin. 

Je  n'ai  pas  besoin  d'insister  sur  la  filiation  de  ces  divers 
phénomènes  morbides,  ni  sur  leurs  relations  comme  effets 
avec  le  mécanisme  de  Taccouchement,  même  physiologique, 
comme  cause.  Dans  le  travail  le  plus  naturel,  le  plus  rapide, 
ne  retrouve-t-on  pas  le  passage  violent,  toujours  difficile, 
d'un  corps  dur,  volumineux,  accéléré  ou  ralenti,  suivant  le 
plus  ou  moins  d'énergie  des  contractions  musculaires  à  tra- 
vers un  canal  relativement  étroit,  formé  de  parois  exten- 
sibles sans  doute,  mais  contractiles,  sensibles,  depuis  long- 
temps congestionnées,  et  par  cela  même  plus  disposées  à 
s'enflammer  l]{Idem.) 

Recherches  sur  les  moules  [mytilus  edulis)  comme  médica- 
ment spécial  des  affections  respiratoires. 

On  se  rappelle  qu'un  pharmacien  d'Orléans,  M.Foucher,u 
communiqué  il  y  a  quelque  temps  à  F  Académie  de  médecine  un 
^^wo/r^  contenant  l'étude  de  ce  molusque  au  double  point 
de  vue  chimique  et  thérapeutique.  Ce  mémoire  eut  Thon- 
neur  rare  d'un  rapport  où  M.  Blache  rendit  un  compte 
notable  des  recherches  de  M.  Foucher. 

L'intérêt  que  notre  journal  porte  à  tout  ce  qu'on  appelle 
découverte  en  matière  médicale  ayant  trait  aux  maladies  de 
poitrine,  nous  engage  à  revenir  sur  la  question  et  à  reproduire 
les  principaux  passages  du  rapport  académique,  de  manière 
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à  mettre  tout  praticien  à  même  d'expérimenter  la  médica- 
tion, et  par  l'ensemble  des  travaux  d'expérience,  à  parvenir 
à  la  solution  du  problème. 

Cette  cruelle  maladie  de  poitrine,  la  tuberculisation,  est 
toujours  là,  bravant  les  moyens  les  mieux  recommandés,  et 
attendant  qu'on  trouve  celui  qui  peut  la  conjurer  ;  devant 
cette  considération  il  ne  faut  rejeter  rien  de  ce  que  proposent 
la  science  et  la  pratiqué,  c'est  à  ce  titre  qu'on  nous  venons 
signaler  la  médication  de  M.  Foucher. 

Deux  substances  animales  dans  le  grand  nombre  de  celles 
que  Ton  a  proposées  ont  particulièrement  attiré  l'attention 
des  médecins:  la  première,  qui  date  de  haut,  est  celle  que 
renferment  les  limaçons;  les  limaçons,  comme  on  sait,  ont  joui 
d'une  grande  réputation  ;  l'autre  est  l'huile  de  foie  de  morue 
elle-même.  Or,  voici  que  les  moules  participent  des  proprié- 
tés de  Tune  et  de  l'autre  de  ces  substances, 

M.  Foucher,  partant  de  l'analogie  naturelle,  voulut  bientôt 
faire  l'analyse  des  éléments  contenus  dans  la  décoction  des 
moules  dont  il  fit  un  sirop  ;  voici  ce  qu'il  trouva. 

11  résulte  en  effet,  dit  le  rapport  de  l'Académie  de  ces  la- 
borieuses et  remarquables  recherches  que  lOOO  grammes  de 
la  décoction  du  mytilus  edulis  contiennent  : 

Eaa.  929  SO 

Malières  organiques.  S3  27 

Sels  solnbles.  12  88 

—  iDsolubles.  %  68 

1000    > 


Quant  aux  matières  minérales  contenues  dans  1000  gram- 
mes de  décoction  de  ce  coquillage,  elles  sont  composées 
ainsi  qu'il  suit: 


Iode. 

0,0006 

Aeide  cilIciqQe. 

0,4000 

Chlore. 

8,2420 

Acide  plîosphoriqne 

0,2206 

—     soiruriqne 

1,0825 

Chaax. 

0,8523 

Sodium. 

4,4952 

Potassiom. 

0,1880 

frun. 

18,4862 

1858.  Février.  T.  I. 

11 
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La  seconde  partie  du  mémoire  de  M.  Foucher  est  consa- 
crée aux  observations  qu'il  a  pu  réunir*  Il  n'y  en.  a  pas 
moins  de  cinquante-huit;  elles  sont  toutes  relatives  à  des 
affections  des  organes  respiratoires  où  la  toux  joue  le  prin- 
cipal rôle,  ei  peuvent  se  classer  de  la  façon  suivante  : 

Bronchites  aiguOs  ou  subaiguës  ^' 

BironcbiieS4>hraDi«iue$,  iZ 

Pbihisies  ilouieuscs  ou  confirmées.  18 

Laryngites  oo  laryngo-bronchitps.  3 

Coqueluches.  4 

61 

Cinq  de  ces  faits  ont  été  recueillis  dans  le  service  de  M.  le. 
docteur  HiixAiREf,  à  Thospice  des  Incurables  (hommes),  les 
autres  sont  dus  à  onze  médecins  de  province,  parmi  lesquels 
plusieurs  praticiens  distingués  de  la  ville  d'Orléans. 

Tous  ces  observateurs  s'accordent  à  reconnaître  qu'une 
amélioration  manifeste  a  suivi  de  très  près  l*administralioD 
du  sirop,  particulièrement  dans  les  catarrhes  chroniques  ou 
subaigus*  Cette  amélioration  était  caractérisée  par  ladinfii- 
nuliondans  la  fréquence  et  dans  Tintensité  des  quintes,  par 
ime  respiration  plus  facile,  la  disparition  ou  une  rareté  plus 
grande  des  accès  de  suffocation,  et  enfin  par  une  expectora- 
tion moins  abondante  et  moins  péniblCi  D^nsles  cas  do  tu- 
berculisation  pulmonaire,  le  sirop  paraît  également  exercer 
une  influence  favorajble,  mais  plus  limitée^  c'est  spéciale- 
ment par  la  diminution  de  la  toux  que  ces  lieureux  effets  se 
sont  manifestés.  Quant  à  la  marche  de  la  maladie  princi- 
pale>  elle  n'a  généralement  pas  été  mpdiÇée,  comme  on  de- 
vait s  y  attendre. 

M.  Nonat,  à  l'hôpital  de  la  Pitié,  l'a  administré  à  trente- 
cinq  malades,  etdans  une  lettre  qui  est  reproduite  à  la  fin  du 
mémoire,  il  consigne  les  résultats  de  cette  administration 
envisagés  d'une  manière  générale,  sans  e  nlrer  dans  le  dé- 
tail des  observations.  Sur  ces  35  malades,  19  étaient  affec- 
tés de  bronchite,  simple,  2  d'emphysème  et  14  de  phthisie 
pulmonaire.  Ses  conclusions  sont  :  «  Que  le  sirop  Mytilique 
«  peut  être  administré  avec  avantage  dans  la  bronchite  sîm- 
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€  pie,  et  qu'il  peut  aussi  rettdre  quel<[aes  sei'tkeg  clànîs  lé 
•  irailement'de la  pfithisie  pulmonaire,  en  vue  princit>Hle- 
ninent  de  calmer  la  toux.  > 

Depuis  la  présentation  de  son  mémoire.  Ml  Fouctiër  a  re- 
cttcHli  de  M.ledocteurHutin,  chii^urgien  en  chfef  des  Invalides, 
lesî témoignages  les  plus  flatteurs  sur  reflQcacité  de  son  sirop 
davi^  les  affections  catarrhalôs. 

J'arrive  enfin,  dit  M.  Blache,  aux  expériences  personnelles* 
que  j'ai  dirigées  pendant  cinq  mois  à  l'hôpital  des  Enfants; 

Nous  avons  administré  le  sirop  Mytilique  à  un  grand  nom- 
bre d'enfants  de  divers  âgeâ  dans  les  salles  de  St-Jean  et 
St-Paul  ;  nous  mêmes  l'avons  goûté  à  plusieurs  reprises,  et 
voici  ce  qu'on  en  peut  dire  :  Sa  saveur  est  assez  agréable  ; 
lea  adultes  doivent  le  prendre  sans  dégoût.  Nous  donnions 
d'abord  deux  cuillerées  de  sirop  par  jour;  M.  Foucher  nous 
a  .fait  observer  que  cette  dose  n'était  pad  Suffisante  ;  aussi 
depuis  nous  en  avonafait  prendre  de  0  à  Scuillerées. 

ËDFésQmé,  cbeâs  la  plupart  de  nos  jeunes  malades,  il  y  a 
eaîamélîotfatibn,  dimiàution  dé  ia  toux  pendant  l'administm-^ 
tioû  xlu  sirop  Mytilique*  '« 

Des  expériences  analogues,  quoique  moins  suivies,  ont 
éké  faites  à  rhèpital  des  Enfants,  dans  les  salles  dé  nos 
coUëguâS,  MU.  Bounean,< Bouvier  et  Gilette,  ettons  sont> 
aerivéS'  àdes  résmltats  semblables  &  ceux  >que  je  viens  de  rap-^ 
poirteir. 

11  nous  reste,  dit  le  tovant  rapporteur,  à  faire  conBattre  à 
]' Académie  notre  opinion  sur  la  valeur  de  cenouveau  mé4i«  ' 

Etd'abord,  si  nous  considérons  les! diverses  substaneesi* 
qui  se  trouvent  en  dissolution  dans  le  bouillon  mytilique, 
ncMiB  rem^rquerosa  qu'il  est^chargé  d'uoeproportion  considé- 
rable;  de  manières  organique»  et  minérakSi  Le  com^e-t-^cm  ' 
eat  effet  au  bouillon  de  viande  ordibaire,  on'  trouve  que 
cel^éroi,  d'apcès  Al.  Chevreul, me  confient,  auf  mille  parties; 
qoQ  15  enviroâ  ^e  suihstance  organiques  et^  3  partieë  de  ' 
sab:ilances  nuiftérales,. tandis* que  le  bôuîHon' mytilique  a^' 
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^urni  cinquante-cinq  parties  des  premières  et  quinze  des 
dernières,  c'est-à-dire  des  proportions  quatre  ou  cinq  fois 
plus  considérables. 

Nous  croyons  qu'aux  termes  de  ce  rapport  nos  confrères 
trouveront  quece  médicament  nouveau  ayant  comme  les  meil- 
leurs médicaments  modernes,  des  propriétés  éminement  nu- 
tritives, mérite  rexpérimenlation  la  plus  sérieuse  ;  nous  insé- 
rerons les  observations  qu'on  voudra  nous  communiquer  sur 
ce  sujet. 
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Influence  du  calorique  sur  ccruios  nnuveinrnis  musculaires.  —  Variations  de  couleur  du 
sang.  —  Inhalations. 

Séanci'.  du  ?.5  JANVIER  1858.  —  Présidence  de  M.  Despretz. 

Influence  du  calorique  sur  certains  mouvements  muscu- 
/aires.  —  M.  Calliburcès  présente  un  mémoire  contenant  le 
résultat  de  ses  recherches  expérimentales  sur  l'influence  da 
calorique  sur  les  mouvemcnls\)érislaUiques  du  tube  digestif  et 
sur  les  contractions  de  T  utérus. 

{d'étant  proposé,  dit  Tauteur,  de  rechercher  l'influence  du 
calorique  sur  la  motililé  des  tissas  contractiles  en  général,  j'ai 
étendu  au  tube  digestif  cl  à  Tatéras  les  expériences  que  j'avais 
faites  précédemment  sur  le  cœur.  J'avais  remarqué  que,  chez  les 
grenouilles,  les  intestins  sortis  de  la  cavité  abdominale  par  le 
moyen  d*une  incision  pratiquée  sur  ses  parois  devenaient  le 
siège  de  mouvements  pèristaltiqaes  beaucoup  plus  intenses 
quand  on  les  exposait  à  la  température  des  animaux  à  sang 
chaud. 

De  plus,  je  m'étais  convaincu  que  cette  augmentation  des 
mouvements  péristaltiques  des  intestins  ne  dépendait  ni  de 
l'influence  de  la  circulation  modifiée  par  la  chaleur,  ni  de  celle 
du  système  nerveux  cérébro-spinal;  car,  ayant  excisé  complè- 
tement les  intestins,  j'avais  constaté,  plusieurs  heures  encore 
après  l'excision,  le  même  phénomène.  J'ai  été  ainsi  conduit  à 
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rechercher  s'il  uq  se  présentait  pas  aussi  chez  les  animaux  à 
sang  chaud. 

L'appareil  dont  je  me  sers  pour  ces  expériences  consiste  en 
anyase  de  terre  de  volume  convenable.  Le  vase  est  fermé  par 
un  bouchon  de  liège  à  travers  lequel  passent:  1^  un  thermo- 
mètre centigrade  divisé  en  cinquièmes  de  degré,  et  destiné  à 
mesurer  la  température  de  l'air  contenu  dans  l'appareil;  2®  un 
tube  de  verre  pour  empêcher  l'explosion  du  vase.  Enfin,  à  la 
partie  inférieure  du  bouchon  est  fixé  un  crochet  auquel  on  sus- 
pend l'organe.  La  partie  inférieure  de  l'appareil  est  plongée 
dans  un  bain-marie  chauffé  par  une  flamme  d'intensité  médio- 
cre, afin  qu'on  puisse  obtenir  une  augmentation  graduelle  de 
température.  Les  animaux  dont  je  me  suis  servi  étaient  des 
chiens,  des  chats,  des  lapins  et  des  cochons  d'Inde. 

l.  Tube  digestif.  —  1^  Si  l'on  place  l'animal  au  dessus  du 
Tase  de  l'appareil  de  telle  façon  que  les  intestins  soient  sus* 
pendus  dans  Tintérieur  du  vase  et  que  l'on  chauffe  l'air  conte- 
nu dans  celui-ci,  on  voit  les  mouvements  péristaltiques  devenir 
beaucoup  plus  intenses,  à  l'exception  de  l'appendice  cœcal,  qui 
n*a  jamais  présenté  de  mouvements  dans  mes  expériences  ;  5*^ 
si  l'on  soustrait  le  tube  digestif,  ou  seulement  une  de  ses  par- 
ties à  l'influence  de  la  circulation  et  du  système  nerveux  céré- 
bro-spinal, en  les  détachant  complètement  de  l'animal,  on  voit, 
lorsque  tout  mouvement  péristaltique  a  disparu,  ces  mêmes 
mouvements  reparaître  avec  une  grande  intensité  lorsqu'on 
chauffe  dans  l'appareil  les  parties  excisées  ;  5^  si,  avant  que 
les  mouvements  péristaltiques  des  intestins  excisés  aient  totale- 
ment disparu,  on  vient  à  chauffer  Taîr  contenu  à  l'intérieur  de 
Fappareil  dans  lequel  se  trouvent  suspendus  les  intestins,  les 
mouvements  deviennent  excessivement  forts  ;  4"*  la  limite  de 
température  nécessaire  pour  faire  renaître  les  mouvements 
péristaltiques  lorsqu'ils  ont  récemment  disparu,  varie  entre 
19  et  25  degrés  environ  ;  entre  35  et  50  degrés  environ,  les 
mouvements  péristaltiques  cessent  après  être  devenus  très 
faibles.  Le  degré  de  température  auquel  commencent  et  ces- 
sent les  mouvements  est  déterminé  par  différentes  circonstan- 


.  ceSt  telles  que  Teapèce  de  ranimai,  son  âge«  la  ipariie-duiitiibe 
digestif  qui  est  soumise  à  rexpërieDce,  etc.  ;  5^  siToaincUe 

.r.inleslin  dans.lc  sons  de  ^a,4QDgueur4<QD  o|>ti0Qi:des  rêatiUats 
parf^^Uement  identiques  ;  6°  Tesitçimac  distendu  par  des  aUint^s 
qui  offrent  une  certaine  consistance,  ne  osonlre  aucviurmouiie- 

..ment  sQus  l'action  de  la  chaleur;  maisar  I  organe  est  vide  ^usil 
contient  des  sub^ances  .qpi  résistQntpoiïàtla  contraction ^de^fâes 

,  p^ois,  on  vQJt  des  mouvements  se  produire  ;  7^  si  Ton  distend. 

.  RtU  moyen  .de  l'air  ou  de  <différe»ts  gaz,  ou  encore  4'an  li<|mde, 
.oneanse  intestinale  comprise  entre  deux; «ligatures,  celte  aase, 
exposée  à  Tair  chaud,  n'est  le  siège  daociine  contraction  piles 
Mises  siluées  nu  dessus  et  au  dessous  conliaaent  à  se  coolractar. 
Dès  que,  p^r  «ne  incision  ou  bien  en  «octant  une  des  ligatures, 
on  donne  is^ue  au  contenu  de  l'anse,  les  œouvcmenls  com- 
mei^cent  à  s'y  ixianifesler. 

II.  Utérus,  —  1^  Exposé  à  l'action  de  la  chaleur  sèche  ou 
bumidc  de  l'appareil,  l'ul^rus,  en  gestation  ou  non  (des  obion- 
nés,  ^es  cfaaMes,  des  lapines),  laissé  en  commuDicalion  avec  les 
systëxnesnerveAx  et  ciroulat^re,  devient  le  siégede  contrac- 
tions très  énergiques;  3^  les  o»èmes  elïets  se  produisent  dans 
fjiM^r'tts  séparée' €90) pktemeot  de  l'animal.  D»ns(rutérus  en 
jètiitdc  gestation  et  séparé  complétomentde  ranimai  ,:j*ai  tu 
les  i^atraciious  être  assez  éftergiques  pour  provoquer  <laiis 
ejQrlains  cas  i'expOlsion  d'un  oadeux  embryoas.  L'utérus-.^laft 

iso^pendo  4afts  l'appanerl,  au  >nioyen  de  deux  fils,  par  les-eic- 
trèmites  deees^deux  lùbes.  (Gomm.  MH.*Velpeaa,  i3erMi4<et 
Cloquet. 

--"MiClaude  Bernard  Ulle  méOM^îre  autvant  sor  fes^vartations 
decoulèur  dans' le  sang' ¥eineox  des  orgai^  gland^laîres^^ttU 
fantleui^  état  de  fonètfon  ou  de  repos. 

((rDepmsIa  découverte  do  la  citculation,  on  reeOBftAtt  tkvx 
efifèces  de  sang  :  l'un  rouge  ou  artériel,  l'aotre  noir  <Mi'Méi- 
4ieux. 

^€  Geito  cÀlorMlon^ditfêrente-^eslIeik^'fttfngé, larléifiél  «t?^^ 
iiéui,  a'êt«*eo>«»idéf^e<><(mme  lèilémetvt'caYdctédâi^i^ 
a-servî^e  >base,  ^ep«îs  fi|cbat,à4eitr  dtstkMîtfon.  «c  *b  Âtlie^ 
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c  dUcct^ndlomlsle,  la  eirculalion  en  deux  '.l'une  porte  le  s^hg 
tt  des'pôunoiohsà  (buCes  les  parties,  l'adlre  le  ramène  de'toutes 
«  les  parties  au  poumon.  Tia  première  est  la  circulation  du 
« irarigrobge.  la  seconde  Cetle  du  sang  noir.  (Ânatotn.  gén., 
€  l.  ll,p.  2i3.) 

c  Los  faits  -que  je  vais  avoir  Phonneur  de  coromuhiquer  à 
TAcàdèmie  montreront  qu'on  ne  saurait  plus  désormais  regar- 
der comme  synonymes  les  deux  expressions,  sang  veihcux  et 
sang  noir.  Il  y  a,  en  effet,  h  Tétat  normal,  du  sang  veineux  qui 
est  rouge  comme  du  ^ang  artériel;  il  y  a  du  plus  du  sang  vci- 
iieuxqui  est  tantôt  rouge  et  tantôt  noir.  Mais  ce  qui  intéressera 
siirtout  le  physiologiste,  c  est  d'apprendre,  comme  je  \q  dirai 
l)ieo(ôt,  que  ces  variations  de  couleur  du  sang  Tcineùx  corres- 
pondent à  divers  états  fonctionnels  déterminés  des  organes. 

c  11  y  a  quelques  années  (en  18i5),  en  faisant  chez  des 
^biens  desexpériences  sur  Télimination  de  quelques  substances 
par  le  rein,  je  fus  frappé  de  voir  le  sang  qui  sortait  de  cet  or- 
gane par  la  veine  être  aussi  rouge  qui  celui  qui  entrait  par 
Tarière.  Cette  coloration  rutilante  de  la  veine  rénale  était 
d*au(ant  plus  facile  à  constater,  qu'elle  tranchait  nettement  sur 
la  couleur  noire  de  la  veine  cave  inférieure  dans  laquelle  elle 
s*  abouche. 

•  Dernièrement,  dans  mon  cours  au  Collège  de  France, 
J*ai  repris  cette  première  observation,  afin  de  la  poursuivre 
jtlus  UAu.  J'ai  relroiivé  le  mêriie  phénomène  chez  le  lapin, 'qui 
m'a  offei't,  c6mmè  le  chien,  dès  veines  rénales  contenant  un 
sang  Touffe  venant  se  mélanger  visiblement  avec  le  sang  noir 
de  la  veîrte  ca^e  iriférieure.  Les  veinés  lombaires  qui  se  déver- 
sent près  dos  veines  rénales  contiennent,  par  opposition,  du 
sasâg  DOtr,  de  nïôme  qu'une  petite  veine  muscolârre  qui  ^e 
jcCtc  daàs  la  veine  rénale  gauche. 

t  Toutefois,  en  multipliàut  les  expériences  smr  Je  chiea^ 
Mr  le  ft^ii  e4'en  faisant  varier  les 'codditioiis'4e  Tobsertattolr^ 
jei^'aperçèsbienifitifue  cette  coloration  rutiiante  habitàcflle 
éé  la  yehieTén&teij>ouVarit  cbaùfer  ée  teinte  et  devenir  fi^éne 
«îtfbpléteriieRt  ooireisrous  VrnAiende  de  crrcèrost&itdèb  div^à^s. 


-168  SOCIETES    SAVANTES. 

De  sorte  que  la  contradiction  trouverait  encore  ici  sa  ptace^  si 
l'on  voulait  se  borner  à  Ténoncé  d*un  seul  résultat  de  l'obser- 
vation. 

<  Après  avoir  constaté  les  deux  apparences  possibles  du  sang 
de  la  veine  rénale,  il  s'agissait  de  chercher  quel  rapport  elles 
avaient  avec  Tétat  fonctionnel  du  rein.  Pour  cela  on  plaça  dans 
l'uretère  un  petit  tube  d'argent  par  lequel  on  voyait  Turine 
s'écouler  goutte  à  goutte  et  d'une  manière  à  peu  près  conti- 
nuelle, ainsi  que  cela  est  connu.  On  constata  alors  que  le  sang 
de  la  veine  rénale  ainsi  que  le  tissu  du  rein,  étaient  parfaitement 
rutilants,  pendant  que  l'urine  s'écoulait  abondamment  par  le 
tube  ;  mais  que  cet  écoulement  cessait  d'avoir  lieu  sous  l'in- 
fluence des  circonstances  qui,  en  faisant  noircir  lesang  dans  la 
veine  rénale,  donnaient  en  même  temps  une  teinte  bleuâlrc 
à  l'organe.  D'où  il  semblait  résulter  qu'il  fallait  attacher  la  cou- 
leur rutilante  de  la  veine  rénale  à  l'étal  de  fonction  du  rein,  et 
sa  couleur  noire  à  son  état  de  repos  ou  de  cessation  de  fonc- 
tions. On  vit  eu  outre  que  la  réaction  de  l'urine  ne  changeait 
rien  au  phénomène  ;  la  veine  rénale  est  également  rutilante 
chez  le  chien,  qui  a  l'urine  acide,  et  chez  le  lapin,  qui  a  l'urine 
alcaline  lorsqu'il  est  en  digestion,  et  acide  après  vingt-quatre 
ou  trente-six  heures  d'abstinence. 

c  La  première  question  qni  se  présentait  à  l'esprit,  c'était  de 
savoir  si  cette  coloration  rutilante  du  sang  veineux  était  un  fait 
isolé,  spécial  au  rein,  ou  bien  s'il  y  avait  lieu  de  Télendrc  aux 
organes  sécréteurs  qui  ont  également  pour  fonction  de  séparer 
dans  leur  tissu  un  liquide  organique  spécial.  Pour  vérifier  cette 
idée,  j'eus  recours  à  la  glande  sous-maxillaire  du  chien,  qui  se 
prête  merveilleusement  à  cet  examen.  Elle  constitue,  en  effet, 
un  organe  isolé  et  assez  superficiel  pour  être  facilement  atteint. 

c  Dans  ma  première  expérience,  qui  fut  faite  le  28  décembre 
dernier,  à  mon  cours  au  collège  de  France,  je  constatai  que  le 
sang  veineux  qui  sortait  de  la  glande  sous-  maxillaire  était 
parfaitement  noir  comme  lesang  veineux  le  plus  foncé.  Tou- 
tefois cela  n'était  aucunement  en  contradiction  avec  la  colo- 
ration rutilante  observée  dans  la  veine  rénale;  car  la  sécrétion 
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salivaire  est  intermittente,  et  la  glande  ne  sécrétait  pas  au  mo- 
ment où  Ton  constatait  la  présence  ia  sang  noir  dans  sa 
Teine.  11  fallait  donc  savoir  si,  en  faisant  sécréter  la  glande 
sons- maxillaire,  on  verrait  changer  la  couleur  de  son  sang 
veineux.  On  instilla,  à  cet  effet,  quelques  gouttes  de  vinaigre 
dans  la  gueule  de  l'animal,  ce  qui  sollicita  par  action  réflexe  la 
sécrétion  salivaire.  On  vit  alors  se  vérifier  pleinement  les  pré- 
visions que  ron  avait  eues  ;  car,  après  quelques  instants,  la 
couleur  du  sang  changea  de  teinte  dnos  la  veine  de  la  glande, 
et  de  noirequ'elle  était,  devint  bientôt  rutilante, pour  reprendre 
après  et  peu  à  peu  sa  couleur  noire  lorsque  la  sécrétion  cessa 
d'avoir  lieu. 

f  On  observa  en  outre  qu'il  s'écoulait  toujours  un  intervalle 
de  quelques  secondes  entre  l'excitation,  l'apparition  de  la  sé- 
crétion et  la  coloration  rouge  du  sang....  On  remarqua  aussi 
que  le  sang  coulait  toujours  plus  abondamment  lorsqu'il  était 
rouge,  c'est-à-dire^pendant  la  fonction  de  l'organe,  que  lors- 
qu'il était  noir,  l'organe  étant  en  repos. 

€  Aujourd'hui  cette  expérience  sur  la  glande  sous-maxillaire 
a  été  répétée  un  grand  nombre  de  fois  chez  des  chiens,  toujours 
avec  des  résultats  semblables,  sauf  quelques  différences  dans 
rintensité  des  phénomènes,  qui  pouvaient  tenir  à  l'état  de  vi- 
gueur ou  d'affaissement  des  animaux.  (Les  résultats  sont,  en 
général,  d'autant  plus  nets  et  plus  rapides  que  Tanimal  est  plus 
vigoureux  et  que  les  organes  ont  été  moins  fatigués  par  des 
excitations  antérieures  ou  par  leur  exposition  à  l'air.  Il  arrive 
quelquefois  aussi  que  la  veine  se  dessèche  et  se  racornit,  ce  qui 
gêne  la  circulation  ;  alors  il  convient  de  la  couper  au  sortir  de 
la  glande,  afin  de  pouvoir  juger  directement  de  la  couleur  du 
sang  qui  en  sort.) 

f  Ces  observations  montrent  donc  que  le  sang  veineux  est 
alternativement  noir  ou  rouge,  et  que  ces  alternatives  de  colo- 
ration du  sang  veineux  correspondent  exactement  à  l'inter- 
mittence des  fonctions  de  l'orgone. 

'i  Les  deux  séries  de  résultats  précédemment  rapportées  et 
obtenues  Tune  sur  le  rein  et  l'autre  sur  la  glande  sous-maxil- 
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lalre,  ne  constituent  ccrtainemciiit  pas  dos  faits  isolés,  ot  la 
inêmeoliservationdevrasansdootcs'étekidreàd^aatrcs^glandéa. 

a  En  résumé,  il  Vésultc  des  faits  contenus  dans  cc'travail  que 
si  à  Fèiot  physiologique  on  doit  conserver  la  qualiBcation  de 
sang  rouge  ati8aDgarlériel(qUi  n'est,  à  propremont  parler  que 
le  saog  Teineux  d'un  organe,  le  poumon),  celle  du^ang  noir 
ne  salirait  être  maintenued^une  façon  générale  au  sangrcineux. 
Nous  avons  prouvé,  en  effet,  que  le  s&ng  veineux  peut  être 
rouge  ou  noir  dans  les  organes  sécréteurs,  suivant  qu'on  les 
considère  à  l'état  de  fonctionnemènl  ou  en  repos.  Celte  consi- 
dération de  l'activité  et  du  repos  de  l'organe  qui  correspoùdeot 
en  quelque  sorte  à  ses  états  statique  et  dynamique  me  paraît 
coMSlitiier  un  point  important  à  introduire  dans  les  études  phy- 
siologiques et  chimiques  des  sdngs.  En  effet,  ce  n^est  pas  seb- 
lomcnl  par  la  couleur  que  le  sang  veineux  de  l'organe  en 
repos  diffère  du  sang  veineux  de  Torgane  en  fonction  ;  mais 
il  présente  encore  d'autres  caractères  différentiels  importants, 
qui  doivent  tenir  à  une  différence  profonde  dans  la  constitution 
chimique.  C'est  ainsi  que  le  sang  veineux  du  rein  en  fonction, 
qui  est  rutilant,  reste  plus  diffluent,et  quelquefois  même  ne 
présente  pas  de  caillot,  tandis  que  le  sang  de  la  même  veine, 
lorsque  le 'rein  cesse  de  fonctionner,  est  noir  et  offre  un -caillot 
-consistant,  etc. 

<  Mous  terminerons  enfin  par  une  dernière  romarquc  :  c'^t 
que  iQutes  ces  modifications  qui  surviennent  dans  le  sang,  flar 
suite  de  l'activité  fonctionnelle  des  organes,  sont  toujours  dëter- 
muées  par  le  système  nerveux.  C'est  par  coiiséquènt  dabs  oe 
point  de  contact  entre  les  tissus  oi*ganiquos  et  le  f)ang  qu'il 
faut  rechercher  l'idée  qu'il  convient  de  se  faii'e  du  rôle  spécidi 
du  système  nerveux  dans  les  phénomènes  physico-chimiques 
de  Ja  vie.  Les  développements  des  faits  qui  se  rapportent  à  ce 
point  de  pbysiolQ^ie  générale  feront  l'objet  d'une /proch»^ 
comiiiufnicatMm.  > 

—  M.  Mayer  présente  un  mémoire  sortes  inbaladions  mèdi- 
«aiMntouses  à  Taide  d^tm^appareil  nouveau  dans  kftraitt^ment 
-desmatadies  des  voies re8pit>atclires.  Cet  appareil,  dit  l'atitein** 
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suffit  palrfoHement  pour 'reni[ilir  les  diverses  indicfftioiis  par- 
ticolièrcs  aux  afTcclions  des  bronches. 'Il  est  évident,  par 
eiemplev  ^ue  pour  la  toux  symptomatique  de  la  pbiogose,  les 
tnb^lations  devroht  être  chaudes  et  émolKcntcs  ;  que  la  toux 
spasfnoérqoc  exige  les  inhalations  sédatives  et  narcotiques. 
La  toux  avec  sécrétion  fluide,  les  vapeurs  balsamiques  et'  rést- 
«euses  à  4empéra(ure  élevée  avec  expectoration  visqueuse  et 
'ijspBèe^  les  vapeurs  stimulantes  vinaigrées,  ammoniacales* 
généralement  an  degré  de  la  température  anffbiante,  tout  cela 
s'obtient  alitement  avec  mon  appareil,  qui  consisteen  an  bâillon 
de  terre  do  la  contenance  de  100  grammes  ehvîron  de  liquide, 
portante  la  partie  supérieure  une  tubulure  légèrement  évasée 
par  laquelle  le  mëdicameut  est  introduit  et  par  laquelle  sln- 
troduil  l'air  extérieur.  Un  peu  plus  bas  se  détache  nn  tuyau 
oj^ndriqne  également  en  verre,  long  de  30  à  40  centimètres 
•et  aplati  borizontalement  à  son  extrémité  libre  pour  s'adapter 
•à'Ja  conformatioD  des  fèvres.  Avec  cet  appareil  iqoe  l'on  tîcint 
\èla  main,  et  une  simple  veillassp^  dans  le  cas  H)ù  les  inhalations 
Awvent  •être  à  une  torapéralare  supérieure  à  celle  îdc  Talr 
ambiant,  on  obtient  aisément  tout  ce  que  donneraient  des 
Appareils  plu  1  comptines,  etia  sensation  de  la  main  permet- 
tra d'apprécier  le  degré  de  chaleur,  degré  queFon  règle tfnil- 
.  leurs  en  approchant  ou  éloignant  le  ballon  de  la  source  catori - 
ifiifie.  (Qomm.  :  MM.  Atfdràl  etCloqnet.) 
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ïnminérates  ftaiDtiees.  ~  Giaiiine  et  daréifïtie.  — iDtsrassIon  sur  TAérpès  tomsiirant. 
—  Nomination  d*OD  asiocié  libre. 

«E^WCE  no  36ia«vier4858.  —  Présidtmce  ttc  M.  LictîtÀR. 

"^Mvle  secréHire  perpétuel  donne  Icctùrc^d'unt^féttre  dtfM.^e 
docteur  Landouzy,  de  Reims,  relative  au  rap|iot*t'de1M.  ftdche 
«Iii'»teihîléiw6î(*  aelll.  1)o}eaii  jeune. 

— ^M;Bondet,  xmaoïtï  et  ta'feowiuiis^ioh  des  eaux  ttiîtalêralies, 
Ht*mi  i^^^èH  eyant  pobr  ^b^èt  divërseè  Aeiâdhdes  â>àtlt6rM^ 
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tion  qui  ont  été  adressées  au  ministre,  relativement  à  la  fabri- 
cation des  eaux  minérales  artificielles. 

M.  Desportes,  à  l'occasion  de  ce  rapport,  dit  qu  il  croit  de- 
voir présenter  une  réclamation  qu'il  fait  à  peu  près  tous  les 
ans  :  les  eaux  minérales,  en  France,  sont  trop  nombreuses  et 
à  trop  bon  marché,  pour  qu'il  soit  utile  d'accorder  ces  autori- 
sations d*en  fabriquer  de  factices.  Ainsi,  à  Bussang,  l'eau  se 
perd  dans  les  rues,  et  ne  vaut  certainement  pas  dix  centimes 
le  litre.  Si  les  eaux  naturelles  valent  beaucoup  mieux  que  les 
eaux  artificielles,  il  n'en  faut  donc  plus  faire  d'artificielles. 

—  M.  Boudet  donne  ensuite  lecture  d'un  rapport  sur  un 
travail  de  M .  le  docteur  Aulagnier,  ayant  pour  titre  :  Utilité  de 
l'application  de  la  substance  glaireuse  (glairinc  et  barégine) 
contenue  dans  les  eaux  minérales  sulfureuses. 

c  La  nature  de  ces  matières,  dit  en  terminant  M.  le  rappor- 
teur, est  trop  peu  connue  encore  pour  que  leur  application 
thérapeutique  puisse  être  l'objet  d'une  élude  officielle  :  c'est  à 
l'initiative  individuelle  qu'il  ^appartient  de  dissiper  d  abord 
l'obscurité  qui  règne  encore  sur  la  plupart  des  questions  qui  se 
rattachent  à  ces  substances. 

c  La  commission,  toutefois,  rend  hommage  à  la  pensée  qui 
a  inspiré  la  proposition  du  docteur  Aulagnier,  et  elle  propose 
à  l'Académie  de  s'associer  à  ses  vœux  en  demandant  l'insertion, 
dans  la  circulaire  d'envoi  du  dernier  rapport  général,  d'un 
paragraphe  particulier  sur  l'opportunité  d'une  étude  suivie  au 
point  de  vue  médical  de  la  barégine  et,  plus  spécialement 
encore,  des  sulfuraires,  dont  l'iode  paraît  être  un  des  éléments 
constants.  >  Ces  conclusions  sont  adoptées. 

-r-  M.  Devergie  :  je  regrette  que  M.  Depaul  ait  été  obligé 
de  quitter  la  séance,  et  je  regrette  aussi  que  ses  objections 
aient  été  atténuées  par  les  paroles  qu'il  a  prononcées  tout  à 
l'heure.  Je  vais  aborder  ces  objections  telles  qu  elles  ont  été 
formulées  d'abord. 

Mon  honorable  contradicteur  m'a  blâmé  d'avoir  rapporté 
à  un  étranger  la.découverte  dont  l'honneur  reviendrait  à  un  de 
nos  compatriotes;  à  cela  je  réponds  que  la  science  n  a  point 
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de  oalioDalité,  et  que  le  premier  devoir  est  d'être  juste.  J'ai 
dit  que  M.  Baërensprung  avait  publié,  en  1855,  uu  mémoire 
pour  démontrer  l'identité  des  deux  herpès  tonsurant  et  cir- 
dné,  et  qu'il  était  arrivé  à  ce  résultat  en  cherchant  le  tricho- 
phjton  dans  toutes  les  variétés  possibles  d'herpès.  Je  le  ré- 
pèle aujourd'hui.  —Quant  aux  publications  de  M.  Bazin,  elles 
sont  de  deux  ordres,  indirectes  et  directes.  Les  premières  sont 
les  leçons  professées  à  Thôpital  Saint-Louis  e(  publiées  par  ses 
internes.  Elles  contiennent  des  choses  telles,  que  je  ne  puis  les 
considérer  comme  appartenant  à  M.Bazin  :  ainsi,  par  exemple, 
il  demande  pourquoi  l'on  ne  guérissait  pas  la  gale,  avant  lui  à 
l'hôpital  Saint-Louis.  Ainsi  encore,  à  propos  de  l'Académie.... 

MM.  Trousseau  etBoiilay  (interrompant):  11  n'est  pas  pos- 
sible de  laisser  attaquer  plus  longtemps,  à  celte  tribune, 
M.  Bazin  absent. 

M.  Devcrgie  :  Aussi  ai-je  commencé  par  dire  que  je  voulais 
éloigner  de  ce  débat  les  publications  de  M.  Bazin,  que  j'ai 
appelées  indirectes.  Dans  ce  qu  il  a  publié  lui-'même,  iM.  Bazin 
conteste,  contrairement  à  ce  qu'on  prétend  en  son  nom,  que 
le  trjchophjton  se  trouve  dans  les  deux  espèces  d'herpès  (ton- 
surant et  circiné),  et  il  combat  leur  identité  reconnue  par 
M.  Letenneur  et  par  d'autres,. 

Quant  au  troisième  reproche  d'avoir  attribué  à  M.  Raynal  ce 
qui  appartient  a  M.  Bazin,  c'est-à-dire  la  découverte  du  mode 
de  transmission  de  la  dartre  tonsurante  du  cheval  à  l'homme, 
voici  les  faits  :  En  1855,  M.  Bazin  publie,  dans  un  mémoire, 
l'observation  d'un  gendarme  offrant  des  plaques  herpétiques 
sur  les  bras,  et  dont  on  retrouve  le  point  de  départ  sur  son 
cheval.  M.  Bazin  dit  qu'après  examen  microscopique,  il  a 
trouvé  dans  la  dartre  tondante  du  cheval  un  végétal  très  diffé- 
rent de  celui  qu'on  trouve  dans  la  dartre  analogue  qui  se  déve- 
loppe sur  l'homme. 

J'ajoute,  dit  M.  le  rapporteur,  qu'il  résulte  des  renseigne- 
ments officiels  conservés  à  Alfort,et  qui  m'ont  été  communiqués, 
que  le  cheval  dont  parle  M.  Bazin  est  le  même  que  celui  qui, 
envoyé  à  Alfort  par  le  gouvernement  pour  sa  dartre  tondante. 
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fol  observa  par  M.  Raynalei  M.  Baaiay,  cl  qiiiicommuBU{ua  la. 
lc%ao  tondante  à  d*aulrGS  cbevaui  et  la  teigne  circinôcaiiiE* 
hommes  qui  Icptwsfticnt.  Quant  au  gendarme,  il  ovait  élcenn. 
voy^éà  rhôpilal  Sainl-Louistpar  M.  Raynallui-mômc^  li  ^t  donc 
certain  que  les  faiCs  de  M^  Bazin  étaient  connos  de  M.  Raynal^i 
et  il  est  également  certain  qu'ils  étaient  appréciéfi  par  ces.desx. 
observateurs  d'une  manière  différenle,  puisque  M.  R^ynalr 
moutre  que  le  parasite  est^le  mômù  et  que  M.  Bazin  nie  cettei 
idfinUt^.  Je  crois  donc  avoir  fait  avec  justicela  part  decbacanb 
M.  Bouchardat  :  Je  prends  là  parole  avec  boancoop  d'hésî<- 
talion  contre  le  rapport  de  i\L'Dcvorgie,  non  ponrcombaClre 
ses  conclusions»  auxquelles  je  m'associe,  au  contrairo^  bieocor^ 
dialement,  mais  contre  la  campagne  qu'ila  ouverte  pour  com- 
battre les  théories  établies.  Depuis  longtemps  je  m'occupe  d'un' 
travail  sur  le  parasitisme  végétal,  et  je  mets  sous,  los'  yen&'de 
l'Académie  des  planches  dessinées  depuis  quatre  années  d^. 
Je  ne  veux^m'élcvcr  que  contre  un^  seule  phrase  do  rapport^ 
de  M.  Devergie,  céUe  dans  laquoUe  il  regarde  comme  fâcheuse  ' 
l'inQueuee  exercée  par  le  microscope  sur  l'étîfologic,  et  partant, 
sur  la  thérapeutique  des  maladies  de  la  peau.  C'est,  selon  moi, 
toitl  Je  contraire  qui  est  vrai.  Avant  le  microscope,  on  marchait' 
en  aveugle  ;  maintenant,  on  a  bien  plus  do  chances  d'atteindre* 
uniennemi  qu'on  peut  observer. 

Dans  les  maladies  de  la  pçau  déterminées  parles  parasites 
végétaux,  la  science  ne  date  que  du  jour  où  l'on  a  découvori,  , 
décrit  ces  êtres  microscopiques,  étudié  leurs  conditions  d'exis- 
tence, en  leur  rapportant  les  désordres  si  variés  qu'ils  déter- 
minent. 

Sous  les  raporls  de  l'étiologie  et  de  la  prophylaxie,  les  dé*  ' 
couvertes  nouvelles  n'onl-elies  pas  substitué  la  lumière  aii|t.- 
ténèbres,  et  ne  pcul-ou  pas  plus  raisonnab.lemiQnL  espérer  se  ; 
rendre  maître  de  ces  maladies  qu^'â  l'époque  où  on  poursuivait 
le  vice  dartreux?  Ainsi,  avani  de  connaître  Je  sarcopte  de  Ja  > 
gale,  on  guérissait  cette  affection  par  les  rrictioBsmercurielleSv:, 
en  modifiant  les  condition^  générales  de  l'organisme,  tandis  . 
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qi^a.à.préscDi^  ift.gpic  c^tdéir/uilc  on  u(iq  h^MFo  avec  i'acaru^i 
qui  l'a  produite.^ 

M.  Tjrousse«'>u  :  Jo  dirai  d>l>ord  incidomîneiHiquo  ce  n'jcsi^, 
p»^  sans  surprise,  que  je  viens  d*on(endreIâ  glorification  du  na^- 
croscope.  Je  crpyais  quil  av^itreç^*  à  celte  tribune,, d'açse?:. 
rudes  coup^  pour  qu  on  n  osât  plus  en  parler  de  loDgienf^(\s.  Je 
sw$,  pour  ngi^|»affl,  bien  convaincu ^que .ce  n'est  pas  dan^Jfii 
Ibéff9peylique  des  maladies  de  la  peau  que  leiBÎcroscop<^a,retndq.., 
dits  services. 

M.  Devergic a  dit,  dans  son  rapport,  que  M;  Ba^pal  avait, 
montra  que  le  développcuient  des  dartres  toinlantcs  était  pré- 
cédé de  sjnaptômea  précurseurs  chez  les  animaux  ;  qu'il  y 
availdes  prodrônKS,  une  sorte  de  fièvre  d'incubalion. C'est courr 
Irc.cela  qucje  veux  m'élever.  Qu'on  m^perm.eltcde.me  servir, 
des  Tenseignemcnts  donnés  par  nos  collègues  de,  l' Ecole^^  d*Al f^rt . 
Toutes  les  fois  qu'on  a  voulu  inoculer  une  niên^e  maladî<^ib 
plusieurs  animaux  et  qu'on  a  choisi  les  oniwaux.les  pluç  vig0Or> 
reux,  les  résultais  ont  été  négatifs  ;  si,  au  contraire,  on  choisit 
1^  animaux  faibles,  les  expériences  réussissent.  Les  paraisites 
se  développent  plus  facilement  chez  les  individus. placés  anlé- 
rieorement  dans  do  mauvaises  conditions  de-santé* 

HvGibert:Je  merange  de  tous  points  à  l'opinioD  xleiVL 
Trousseau  :  le  parasite  ne  s'implante  que  sur  les  individus  ma- 
lade; le  parasite  n'est  donc  jamais,  â  lai  seul,,  toute  la  mû" 
ladie. 

Quanta  M«  Bouchardai^  il  était  impossible  de  choisir  un 
plus  mayvaisexemple  que  la  gale*  Son. traitement  rapidoa  été{^ 
découvert  parup  chirurgiea  hollandais,  quj  nesedontailguèret' 
do  la  pvésencedç  l'acarus^ 

—  Mi  Dovergio  répond  que  ce  n'est  pas  le  microscope  qui  a-i 
conduit  à  ces  traitements,  ni  qui  a  indiqué  res  modes  expédiai, 
tifii.  (^uaod  M.  Cazenave  prît,  à  Sainte Louts,  le  service  des  ga- 
leux, il  eut  l'idée  d'essayer  comparativement  tous  Jo$  IraiAe^ 
ments  contre  la^lei*-r-  il  faut  bien  le  dire,  toutes  les  subsia»* 
ces  un  peu  actives  guérissent  la.  gale  —  IVL  Cazenave  alla  jus- 
qu'à essayer  les  eauxvdistillées;  il  eut,  en. même: temps,  l'idée 
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de  rédaire  cesfriclioDset  de  les  localiser  aaz  maÎDS.  M.  Bazin, 
en  succédant  à  M.  Gazenave,  reprit  les  frictions  générales,  et 
ne  fit  que  rétablir  les  choses  comme  elles  étaient  deux  ans  au- 
paravant dans  les  salles  qui  lui  étaient  confiées,  et  comme  elles 
ont  été  toujours  dans  d'autres  services  du  même  hôpital. 

Ce  qu'a  dit  M.  Bouchardat  est  grave,  je  lui  réponds  que  la 
thérapeutique  n'a  presque  rien  gagné  au  microscope  ;  les 
découvertes  faites  au  moyen  de  cet  instrument,  n'ont  fait  que 
justifier  les  pratiques  trouvées  antérieurement  par  hasard  et 
par  tâtonnement. 

Quant  à  M.  Trousseau,  je  lui  réponds  que  c'est  une  erreur 
de  croire  que  les  parasites  ne  se  développent  que  sur  des  indi- 
dus  malades.  On  sait,  au  contraire,  que  pour  qu'un  homme 
contracte  la  gale,  il  faut  qu'il  soit  bien  portant  —  c'est  le  con- 
traire pour  le  chien —  toutes  les  maladies  de  la  peau  disparais- 
sent pendant  le  cours  des  affections  aiguës^  et  reparaissent 
quand  se  prononce  la  convalescence. 

MM.  Moreau  et  Leblanc  demandent  la  parole;  mais,  à  cause 
(le  l'heure  avancée,  la  suite  de  la  discussion  est  renvoyée  à  la 
prochaine  séance. 

—  A  quatre  heures  et  demie,  l'Académie  se  forme  en  co- 
mité secret  pour  entendre  le  rapport  de  M.  Michel  Lévj  sur  la 
présentation  d'un  associé  libre. 

Séance  do  i2  février  1858.  —  Présidence  de  M.  Laugier. 
Le  Ministre  du  commerce  transmet  : 
Un  rapport  de  M.  le  docteur  Ghantrenil,  médecin  des  épi- 
démies pour  l'arrondissement  de  Cambrai,  sur  une  épidémie 
de  fièvre  typhoïde  qui  a  régné  à  de  Pommereuil. 

—  M.  Voisin  donne  lecture  de  la  première  partie  d'un  m6« 
moire  sur  l'identité  des  causes  du  suicide,  du  crime  et  de  l'alié- 
nation mentale. 

L'auteur  cemplétera  son  travail  dans  une  prochaine  lecturet 
Nous  aurons  soin  d'en  rendre  compte. 
On  procède  à  la  nomination  d'un  associé  libre. 

M.  Littré  obtient 65  suffrages. 

M.  Is.  Geoffroy  Sl-Hilaire      5 
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M.  Trébuchet 5 

Bulletins  blancs 2 

Eo  conséquence»  M.  Littrè  est  nommé  associé  libre. 

L'ordre  da  jonr  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  le  rap- 
port de  M.  Devergie. 

La  parole  est  à  M.  Moreau  : 

L'honorable  académicien  rappelle  qu'en  1811,  un  pharma* 
cien  en  chef  de  Saint-Louis,  M.  Gales/  a  retrouvé  l'acarus 
perdu,  et  a  établi  que  ce  sarcopte  était  la  cause  de  la  gale  ;  il 
montra  aussi  qu'on  guérissait  la  gale  en  empoisonnant  Tacarus 
au  mojen  de  l'acide  sulfureux.  Mais  l'acide  sulfureux  gâtait 
le  lioge  ;  on  eut  recours  aux  boites  à  fumigations  ;  plus  tard  on 
employa  la  staphysaigre,  etc.  Avec  les  pommades  sulfureuses, 
la  dorée  du  traitement,  à  l'hôpital  Saint-Louis,  était  de  vingt-et- 
uD  jours,  et  coûtait  35  fr.  ;  avec  le  traitement  de  M.  Galés^  la 
dorée  n'était  que  de  huit  jours,  et  coûtait  12  fr.  seulement. 

M.  Leblanc  :  Je  suis  convaincu,  pour  ma  part,  contrairement 
à  ce  que  dit  M.  Trousseau,  que  les  parasites  peuvent  se  déve- 
lopper et  se  reproduire  sur  les  animaux  parfaitement  bien 
portants.  Quant  à  la  remarque  de  M.  Devergie,  relative  au 
développement  des  maladies  parasitaires  sur  les  chiens  et  autres 
animaux,  j'ai  vu  souvent  des  chevaux  et  des  chiens  bien  por- 
tants contracter  la  gale.  11  ne  sufBrait  donc  pas,  comme  le  croit 
M.  Trousseau,  de  bien  nourrir  les  animaux  pour  les  préser- 
ver. J'admets  cependant  que  souvent  les  maladies  de  la  peau 
ont  des  relations  avec  les  dispositions  morbides  de  l'économie  ; 
mais  ces  dispositions  ne  sont  pas  nécessaires.  La  maladie 
constituée  par  les  parasites,  peut  donc  être  purement  locale. 
J'ajoute,  pour  répondre  ce  qui  a  été  dit  au  sujet  du  microscope, 
qoe  cet  instrument  n'est  certainement  pas  infaillible  ;  il  nous 
a  rendu  néanmoins  trop  de  services  pour  qu'il  soit  permis  de 
le  dédaigner  en  one  matière  où  l'on  n'y  voit  déjà  pas  trop 
clair. 

M.  H.  Boulcy  :  Si  l'on  étudie  la  gale  chez  les  moutons  — 
je  parle  de  la  gale  non  communiquée,  se  développant  sponta- 
nément, sans  contagion  (que  ce  soit  le  fait  d'une  génération 
i^H.Févr.T.l.  12 
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spontanée  ou  aulro  chose»  je  n'en  sais  rion)  —  si,  dis-je,  ou 
étudie  la  gale  chez  les  moutons,  ou  voit  iqu^cile  se  développe 
toujours (  alors  que  ces  animaux  sont  dans  de  mauvaises  tùn- 
ditions.  Nourrissez  fortement  le  troupeau,  jamais  il  ne  devien- 
dra galeux,  à  moius  que  par  contagion.  Sous  certains  cliikiars, 
et  à  certaines  époques  de  disette,  les  moutons  perdent  lear 
laine  ;  ils  ont  la  gale. 

Certaines  mabdies  graves  qui  altaquent  les  chiens  leslafis* 
sent  galeux,  quand  eHes  no  les  font  pas  succomber.  Lescbieas 
constamment  à  Tattrache,  sont  bientôt  envahis  par  un  pardsite 
bfdeux,  la  simonide  du  nom  do- son  père  inventeur.  On  peut, 
en  tenfant  un  cheval  absolument  isolé  et  à  Tabri  de  UMiie  con- 
tagion, le  faire  devaiir  galeux  spontanément,  eti  Taffaiblis- 
sant.  Il  en  est  de  même  à  Tégard  du  développement  des  para- 
sites intérieurs  ;  les  douves  «lu  foie  apparaissent  chee  les  mou- 
tons ;  la  bronchite  veriarinease  chez  les  veaux,  quand  ces 
animaux  sont  placés  et  maintenus  dans  de  mauvaises  condi- 
tions. Ainsi,  les  maladies  parasitaires  se  dé teloppèot. parai* 
lètemcnt  aux  conditions  àuti-hygiéniquès  dans  lesquelles  se 
trouvent  les  animaux. 

Quant  h  la  résistance  que  les  organismes  satns  et  vigoureux 
Ojyposent  &  renvabissémont  de  la  coutagion,  INI.  Trousseau 
s'est  rencontré,  sur  ce  point,  avec  un  observateur  dont  per- 
sonne ne  récusera  la  compétence.  En  1857,  M.  Delafond  lisait 
à  la  Société  d'agriculture  pratique  des  observations  desquel- 
les il  résulte  (|u  a^rani  dépiosé  des  acares  fécondées  sur  des 
bêtes  grasses  et  bien  portantes,  k  gale  no  s* est  pas  dévelop- 
pée; les  n»ômes  bêles,  affaiblies  à  dessein,  et  soumises  aux 
mêmes  expériences,  sont  devenues  galeuses.  Les  mêmes  ex- 
périences avaient  été  failes^f^ar  M.  Herlwig,  de  Berlin,  il  y  a 
dix  ans. 

—  M.  Depaul  a  demandé  laparole  à  l'oceaston  du  [procès- 
verbal.  Il  monte  à  la  tribune  et  donne  lecture  d'une  réclama- 
tion contre  M.  Devcrgie. 

M.  Depaul  maintient  ce  qu'il  a  avancé  relativement  à  la 
féctàmation  de  priorité,  en  faveur  do  iVI.  Bazin.  En  18(^8, 
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H.  Bazin  observe  le  tricfaopbyton  daas  l'herpès  eirciné  et  pu- 
Mie  son  observation  en  4855,  bien  avant  M.  Raynal,  par  con- 
séquent :  il  y  a  plus,  M.  Raynal,  dans  son  travail  et  dans 
une  noie  toute  récente,  insérée  au  Moniteur  des  hôpitaux  du 
26  janvier  dernier,  dit  qu'il  n'a  jansais  constaté  de  cryptogame 
dans  cet  berpès  et  que  M.  Broca  ne  l'y  a  pas  constaté  non 
pfo9. 

Quant  à  M.  Barensprung,  que  M.  Devergie  veut  doter  de 
eette découverte»  M.  Bazin,  deux  ans  avant  lui,  avait  écrit 
qu'une  jeune  fille,  observée  par  lui«  portait  sur  le  bras  de» 
plaques  herpétiques  dans  lesquelles  il  aVait  constaté  la  pré- 
sente des  spores  du  (tichophytoti.  A  la  vérité,  M.  Bazin 
croyait  que  c'était  là  un  cflct  et  non  une  cause  ;  il  admet  en- 
core aujourd'hui  qu'il  y  a  des  herpès  non  parasitaires  ;  M.  De- 
vergie l'admet  aussi  ;  il  le  lui  reproche  cependant.  Mais  cela 
ne  proof  e  rien  contre  le  point  en  Ktige. 

It  est  cinq  heures  fa  séance  est  levée. 

FORMULES,  RECETTES  ET  PRATIQUES. 

Sifop  ei  dragéâs  d«  sève  de  pin.  —  Do  perchlornre  de  fer  admiikstré  k  l'intérieur.  — 
Chloraie  de  soade.  (P^ote  commaniquée  par  Guéneau  de  Mn&sj,  médecin  k  la  Pitié).  ~ 
Vomissements  et  Gastralgie  ;  efficacité  de  la  teinture  d'iode  ;  par  H.  1^  Heur  llasson, 
^Ardres.  —  De  l'association  de  l'iode  et  du  calomei.  —  Traitement  dt  uèvre  typboldo 
par  le  chlorate  de  potasse  ;  par  M.  Bellerentani. 

ÉIROP  £i>    btt  iGl^BS    Dis  têéVlÈ   DK  Pllf . 

Il  appartient  à  la  tteuUe  médicale  d'enregîslrcr  tout  ce  qne  In  thcrapeu^ 
Hque  empruntera  au  pin  et  au  sapin  dans  nos  temps  modernes.  On  sait 
t[ée  nôtre  Rédacteur  en  chef  est  le  raéiecm  qui  a  tenté  le  prensier  de  re* 
mettre  en  honneur  Tusage  de  ces  substances  que  la  médecine  ancienne 
rstimaii  par  dessus  tout  pour  le  traitement  des  affections  pulmonaires  et 
gastriques.  L'année  dernière,  nous  citions-  honorablement  la  Sève  de  pin^ 
dont  Textraction  nouvelle  mérite  les  plus  grands  soins,  si  Ton  Teut  en  faire 
«n  médicament.  Voici  irénir  aujourdliui  le  *y/rôp  et  les  dragées  prépikTés 
avec  cette  même  sève  de  pin.  Ces  préparations  se  font  dans  la  partie  de 
la  France  qui  possède  le  pin  maritime,  c*e8t-à-dire  celui  qui  contient  à  la 
(ois  ses  principes  propres,  et  puis,  ceux  que  peut  Ivi  imprégner  la  brise 
marine  des  Landes.  Cest  donc  a  Bordeaux  qu'i4  appartient  de  Tormuler 
tes  préparations  nouvelles. 

M.  Lagasse  nous  apprend  que  le  sirop  de  sève  de  pin  contient  un  cen- 
Mgrctnme  de  matière  résineuse  par  cuilherée  &  bouche,  et  Texpérience  a  déjà 
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indiqué  qu*il  doit  être  pris  à  jeun  et  à  la  plus  grande  distance  des  repas, 
à  la  close  d'une  à  trois  cuillerées  par  jour  pour  les  enfants,  à  une  plus 
grande  dose  pour  les  adultes^  quant  aux  dragées  de  Sève  de  pin,  dans 
lesquelles  le  principe  résineux  entre  pour  un  centième  du  poids,  on  peut 
en  prendre  de  cinq  à  quinze  par  jour. 

Les  soins  que  se  donne  depuis  quelques  années  M.  Edouard  Lagasse, 
pour  doter  la  pharmacie  des  produits  végétaux  du  pin  et  du  sapin,  sont 
faits  pour  lui  mériter  les  égards  des  praticiens.  La  médecine  certes  n'a  qu*à 
gagner  k  voir  revenir  ces  produits  dont  les  effets  thérapeutiques  sont  aussi 
positifs  que  ceux  des  substances  les  mieux  ordonnées  et  les  plus  efficaces, 
dans  les  maladies  des  voies  respiratoires  surtout. 
DU  PKBCMLOBiJBB  ■»■  v«B  A»i«iiii0TBé  A  t^ûnrûnwmmm. 

Après  les  résultats  obtenus  par  Teuiploi  du  perchlorure  de  fer  dans  les 
cas  d'iiéniorrhagies  externes  et  dans  le  traitement  des  anéfrysmea,  les  mé- 
decins ne  pouvaient  manquer  dVssayer  Taction  de  ce  puissant  hémostatique 
dans  les  cas  d'hémorrhagies  iniernes.  Les  essais  tentés  jusqu^à  présent, 
|>araisseni  avoir  été  couronnés  de  succès  :  c*est  du  moins  ce  qne  tendent 
à  démontrer  les  observations  citées  par  M.  le  docteur  Deleau,  médecin  en 
chef  de  la  Roquette,  dans  les  numéros  du  6  et  8  décembie  du  Moniteur 
des  hôpitaux.  Ces  observations  comprennent  plusieurs  cas  d*hémonhagies 
intestinales  dysentériques,  d'IicmoptYsies,  de  purpura,  dans  lesquels  le 
perchlorure  de  fer  donné  à  Tintérieur  a  tiiomphéde  Pécoulement  sanguin. 

I /auteur  rapporte  également  deux  observations  de  métrorrhagie  et  une 
d'iiéniorrhagle  rectale  dans  lesquelles  le  perchlorure  a  été  donné  avec 
succès  à  rintérieur  et  en  injections.  A  ces  observations  je  pourrais  joindre 
le»  iTsn'.tats  qui  ont  été  constatés  dans  le  service  de  la  maison 
de  santé,  oh  on  a  retiré  de  radministratiou  de  la  potion  au  perchlorure  de 
fer,  dans  quelques  cas  d'hémorrhagies  intestinales  chez  des  sujets  atteints 
de  fièvre  typhoïde,  uue  amélioration  très  notable  du  sjmptôme  hémorrha- 
gii^ue. 

Voici  du  reste  la  formule  de  la  potion  au  sesquichlorure  de  fer  à  la- 
quelle je  me  suis  arrêté  : 

Sesquichlorure  de  fer  90  centigrammes  à  I  gramme. 

Eau  distillée iSo  grammes. 

Sucre Q.  S. 

Pour  les  hémorrliagies  extérieures,  pour  les  injections,  les  lavements, 
même  dose  de  perchlorure  de  fer,  que  Ton  pourra  augmenter  suivant  l'ef- 
fet obtenu. 

CHiiOBATK  DB  SOUDB'C^^^c  communiquée  par  Queneau  de  Massy, 
médecin  à  la  Pitié.]  —  Frappé  du  peu  de  solubilité  du  chlorate  de  potasse, 
sel  qui,  dans  ces  dernières  années,  a  pris  une  place  si  importante  dans  la 
I hér npeuiiqnc,  j'ai  eu  la  pensée  de  lui  substituer  le  chlorate  de  soude, 
qui  est  beaucoup  plus  facile  à  dissoudre,  qu*on  peut  par  conséquent,  sous 
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an  petit  volame,  adoiinistrer  a  doses  plas  concentrées,  et  dont  le  goût  est 
bien  moins  désagréable  que  celai  du  chlorate  potassique. 

Je  l'ai  employé  avec  succès  dans  Pangine  folliculeuse  et  dan*  un  cas 
d*angine  glanduleuse.  Je  crois  que  ce  médicament,  qui  est  d'une  prépa- 
ration facile,  mérite  d'autant  plus  d'être  expérimenté  que  les  sels  sodi- 
ques  sont  en  général  mieux  supportés  et  mieux  acceptés  par  l'économie 
que  les  sels  à  base  de  potasse,  et  les  premiers  essais  que  j'en  ai  faits,  trop 
peu  nombreux  pour  juger  la  valeur  de  ce  médicament,  me  paraissent  s'a- 
jouter aux  présomptitons  favorables,  établies  par  indoctioo,  pour  encou- 
rager de  nouvelles  expérimentations. 

VOMUMIBMB1IT0  BV  OASTBAI4I1B  I  efficacité  de  la  Uinture 
d'iode;  par  M.  le  docteur  Massoa,  d'Ardres.  —  Depuis  que  la  Gazette 
des  Hôpitaux  a  publié  le  traitement  nouveau  préconisé  par  M.  le  docteur 
Eolenberg  (de  Cohlentz)  contre  les  vomissements  incoercibles  et  les  gas- 
tralgies, j^ai  vu  cette  méthode  réussir  dans  ma  pratique  six  fois  sur  six  es- 
sais, dans  des  cas  où  les  antres  moyens  étaient  restés  impuissants. 

U  serait  superflu  de  rapporter  in  extenso  les  six  observations  auxquelles 
je  hâs  allusion  ;  cinq  d'entre  elles  concernent  les  vomissements  causés 
par  le  commencement  de  la  grossesse,  vomissements  incoercibles;  la 
sixième  constate  un  succès  dans  un  cas  de  gastralgie  fort  ancienne.  Chei 
les  six  malades,  le  traitement  a  été  identique  : 

Teinture  d'iode.  l   gramme. 

A!cool  rectifié.  5  40  centigr. 

Mêlez. 

Prendre  tous  les  matins  trois  gouttes  de  ce  mélange  dans  un  quart  de 
verre  d'eau  sucrée. 

Là  s'est  bornée  toute  la  manœuvre  thérapeutique  :  bien  entendu  que  les 
moyens  généraux  étaient  appropriés  à  la  circonstance.  Au  bout  de  trois  ou 
quatre  jours  au  plus,  nous  avons  eu  partout  une  amélioration  réelle  ;  je 
ne  me  suis  vu  forcé  qu'une  seule  fois  de  faire  renouveler  la  potion.  La 
guérison  avait  toujours  eu  lieu  avant  Tentière  absorption  de  la  petite  fiole. 

De  tout  ceci,  il  résulte  bien  clairement  pour  moi  que,  si  l'on  doit  s'at- 
tendre encore  à  échouer  dans  certaines  conditions  particulières,  vu  les 
fuccés  déjà  connus  de  la  méthode  du  docteur  Eulcnberg,  les  praticiens 
n'cnit  plus  à  hésiter  pour  employer  le  moyen  que  nous  venons  leur  re- 
commander une  fois  de  pins  aujourd'hui  • 

»B  I^'ABSOCf  ATIO»  DB  l«'lODB  BT  BV  €  A  EfOSlBIi.— On  con- 
naît sons  le  nom  de  poudre  de  Malin,  dit  M.  Lebeau,  un  mélange  de 
l/lade  gramme  diode  et  de  l/i  gramme  de  calomel.  La  poudre  de 
Schartz  se  compose  de  :  iode,  5  centigrammes  ;  calomel  et  digitale  en  pou- 
dre, àO  centigrammes  de  chaque.  C'est  celte  dernière  formule  que  j'ai 
exécutée  dans  la  poudre  de  digitale  ;  j'avais  ajouté  50  à  «o  centigrammes 
de  sucre  pour  opérer  plus  facilement  la  division  et  le  mélange.  Je  fus  très 
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furpris  de  voir  le  mélange  prendre  une  couleur  d'un  rouge  tout-à-fait  sem- 
blable au  biiodure  de  mercure;  je  supposai,  alors,  que  mon  calomet  eoo- 
tenait  du  bicblorure  de  mercure  :  il  n*eo  contenait  paa  cependon». 

Cette  poudre  porte  lea  mêmes  caractères  qne  le  biiodure  ;  i  pebie  so- 
lubie  dans  l'alcool,  et  Uissant  une  poudre  jaune,  quand  elle  est  sonroiaei 
'a  chaleur  sur  un  papier,  la  couleur  range  reparatt  moins  facilement  pfur 
le  frottement  du  doigif  sur  le  papier  soumis  à  l'ardeur  du  charbon  eo- 
flammé,  il  se  produit  du  chloro-todure  de  mercure  ou  sel  de  Boutigoy. 

Il  faut  être  très  prudent  ponr  les  doses,  lorsqu'on  prescrit  i'assocbiiioo 
de  l'iode  a?eo  le  calomel,  et  toujours  considérer  le  produit  résultant  comme 
aussi  aclif  que  le  biiodui\e  de  meccure,  et  l'adminislrer  aux  mêmes  dose* 
que  lui. 

«M IklTCnBMV  Dii  iiA  WêAwWLM  V WBOUMB  VUk»  I.B  CIUL^BAVS 
AK  VOTAMIB 9  par  M.  Bbi^lshtahi.  —  Depuis  six  mois,  dit  ce  médectu 
j'emploie  le  chlorate  de  potasse  contre  toutes  formes  de  la  fièvre  typhoïde 

Jusqu'à  ce  jour,  j'en  ai  obtenu  d/exoelleats  efTeis  ;  la  maladie  a  été  vite 
enrayée,  ses  symptômes  aussitôt  amenda,  et  la  convalescence  n'a  pas  lardé 
à  arriver.  J'administre  chaque  jour  une  potion  ainsi  composée  : 
Eau  gommée  60  grammes. 

Sirop  de  limon  40         — 

Chlorate  de  potasse  S         •— 

Tous  les  jours  j'augmente  le  sel  de  potasse  de  f  gr.  ;  jamais  je  n'ai  dé- 
passé la  dose  de  6  grammes  daus  les  vingt-quatre  heures.   Pofir  boisson, 
des  tisanes  acidulés  ;   le  plus  souvent  de  l'eau  fraîche  en  abondance  ;  un 
lavement  chaque  jour  à  l'eau  fraîche;  des  applications  sur  l'abdomen  de* 
coropresites  froides  trempées  dans  la  solution  suivante  : 

£au  l,40{^  grammes. 

Chlorate  de  potasse  aa        — 

Acide  hydrochlorique         10         — 

La  potîoa  est  donnée  chaque  jour,  et  continuée  jusqu'à  amendement 
des  symptômes;  <|uaod  la  convalescenee  est  entrevue  ^ouainente,  alors,  jf 
43esse  toute  médication,  je  nourris  le  malade.  •—  J'ai  tcalté  par  ce  oftoyen 
QD  gcand  nombre  d'affections  typhoïdes  ;  lontes  oot  parfaitement  guécî 
dans  un  temps  très  bref.  Les  malades  sont  entrés  eo  coavales^ïeaee  aux 
quinùême,  vingtième  et  trentième  jour  x  pas  un  u'a  dépassé  cette  épo^HO. 
(Gai,  des.  h6p\,  et  Gt^z.  méd»  dû,Ljson.) 

CHAPITRE  I>ES  ACTUAL111ËS. 


^al^  àts  m(^^p,ç^w^  —L'rçi^us,  le  tricop^ion  et  le  mlerqscope^  devant  U  réasj^ipn  viif- 
lisie.  — !  Le»  eaox  minérales  trtiflcieU^s  elles  naiprelles  a  l'Aesdén^le  de  médecine. 

h^  moni^  mWipal  est.  4  la.  grippa;  Q'est  u»^  cçftstitiMdft»  coflpw 
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uoe  autre.  On  ne  laisse  pas  aux  praticiens  le  temps  de  respirer  ; 
ils  y  suRisent  comme  ilspeuvent,  difticilement.  Et  Ton  prétend  cpie 
la  confiance  en  la  médecine  se  perd  dans  Tesprit  public.  Vous  n'en 
croirez  rien,  s'il  vous  plait.  11  n'est  pas  d'affection  aiguë  ou  chronique 
certainement,  qui  soit  plus  da  ressort  de  la  nature  môdicatrice  que 
h.grippe  telle  que  nous  la  voyons  sévir  sur  les  dix-neuf  vingtièmes 
de  Pari$  et  sur  le3  troi^  quarts  de  la  France,  si  dûs  relations  sont 
exactes,  et  cepejadant  aucune  de  ses  victimes  ne  s'en  fie  trop  aux 
ressources  de  cette  nature,  et  chaci^n  veut  avoir  au  moins  un  mé- 
decin. C'est  ce  qui  explique  la  pénurie  scientifique  ou  professionnelle 
où  nous  son^uies  réduit  pour  remplir  le  bUnc  qui  est  dévolu  aux 
actualités  dans  ce  compartiment  du  journal. 

Recueillons  loutefois  les  bribes  les  plu5  notables  de  la  quinzai- 
ne, et  comme  los  journalistes  au  dépourvu,  grandissons  les  menues 
questions,  donnons  de  l'importance  à  des  choses  qui  n'en  ont  pas, 
et  gagnons  du  temps;  la  dernière  quinzaine  du  mois  r.e  sera  pro- 
bablement pas  aussi  ingrate  que  la  première. 

ATheurequ'il  est,  l'ombre  de  Magendie  doit  ètreà  peu  près 
satisfaite  :  l'Académie  des  sciences,  parlant  par  la  bouche  de 
M.  Flourens,  a  répondu  àTAcadémie  de  médecine,  qui  avait  parlé, 
on  s'en  souvient,  par  celle  de  M.Dubois,  d'Amiens.  Il  n'y  aura  pas 
sur  Magendie  éloge  sur  éloge,  mais  bien  éloge  contre  éloge  ;  or, 
comme  nou^  sommes  Français  ayant  tout,  la  politesse  l'emporte 
sur  la  raison. 

Toutefois,  après  les  vingt-quatre  heures  d'admiration  pour  cette 
forme  littéraire  pleine  de  grâce,  d'esprit  et  d'invention,  qui  carac- 
térise la  prose  savante  que  nous  avons  savourée  hier,  il  est  certain 
qu'on  va  se  demander  aujourd'hui  lequel  des  deux  portraits  est  le 
plus  ressemblant  à  Toriginal.  Est-ce  le  portrait  par  M.  Flourens 
ou  le  portrait  par  M.  Dubois  1  On  ne  compare  pas  les  choses  qui 
ne  se  ressemblent  pas,  on  les  c(»nserve  et  on  Içs  met  face  à  facç. 
Qaapt  au  mérite  àfi  récriviain,  il  est  certain  que  le  premier  venu 
avec  un. peu  d'étude  du  sujet  pouvait  compiettrela  boutade  cri- 
tiflvie  de  M.  Dubois;  nul  à  notre  connaissance^  n'était  capable  de  la 
fj^atais^e  de  M.  Flourens  que  ^.  Flourens  lui-même.  Nous  savons 
ei^ïï  ce  que  serait  la  physiologie  si  on  en  faisait  à  l'Académiç 
française^  L'éloge  de  Magendie  distillé  par  M.  Flourens,  e^V  un 
morc^u  rare;  il  est  unique,  il  restera. 

Nqus  yoydrion?  seulement  pouvoir  en  eÇTiaç^jr  les  passages  dî^ns 
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lesquels  l'orateur,  prêtant  gratuitement  son  esprit  au  modèle,  a 
cru  pouvoir  faire  rire  à  plusieurs  reprises  les  cinq  sections  de 
rinstitut  au  dépens  delà  médecine,  la  plus  sérieuse  ie»  sciences,  si 
je  ne  me  trompe.  Ce  n'est  pas  ainsi,  selon  nous,  que  TAcadémie 
des  sciences  autorisera  dignement  sa  rivalité  avec  l'Académie  de 
médecine.  Les  médecins  de  céans  ont  murmuré,  et  quelques-uns 
se  sont  souvenus  qu'ils  avaient  des  consultations  en  ville.  Bref,  il 
reste  un  troisième  éloge  à  faire  par  quelqu'un  quelque  part  11  ne 
faut  que  lire  les  deux  éloges  qui  nous  occupent,  pour  savoir  com- 
ment nous  voudrions  que  fût  fait  ce  dernier  ;  cependant  il  semble 
résulter  des  deux  qu'il  faut  désespérer  de  faire  de  l'illustre  défunt 
un  homme  agréable  en  société.  Pauvres  académies,  elles  sont  obli- 
gées de  ressembler  à  Saturne  en  dévorant  leurs  enfants  !  L'éloge 
des  secrétaires  perpétuels  les  venge  du  vote  à  la  majorité  qui  fit  les 
académiciens. 

L'association  gén(!^rale  des  médecins  de  la  France,  cette  bonne 
et  grande  idée  de  notre  époque,  n'a  pas  réussi  à  se  faire  adopter 
par  l'Association  particulière  des  médecins  de  la  Seine.  Et  les  uns 
de  déplorer  ostensiblement,  et  les  autres  de  se  féliciter  in  petto  de 
cet  insuccès.  En  vérité  quand  l'histoire  dira  à  nos  neveux  du  siècle 
futur  les  moyens  qu'on  a  fait  jouer,  depuis  les  plus  petits  ressorts 
jusqu'au  grand  levier  de  l'éloquence  pour  faire  avorter  cette  en- 
treprise qui  semble  de  droit  naturel,  nos  neveux  ne  voudront  pas 
le  croire.  Mais  il  faut  que  nous  ayons  raison  quand  nous  disons 
que  les  principes  doivent  avoir  leur  conséquence. 

La  médecine  de  Paris  n'a  trouvé  dans  sadoctrine  ni  dévouement 
ni  fraternité;  il  n'y  en  a  pas,  et  les  hommes  sont  comme  on  les 
fait.  En  outre  et  brochant  sur  l'effet  de  cette  éducation  vicieuse,  le 
médecin  de  province  n'a-t  il  pas  par  son  admiration  naïve  donné 
le  droit  au  médecin  de  la  capitale,  comme  il  l'appelle,  de  se  croire 
au  moins  sept  coudées  de  supériorité  relative,  quand  il  ne  s'estime 
pas  d'une  autre  nature.  Et  c'est  un  des  hommes  les  plus  intelligents 
de  la  presse  médicale  qui  a  exposé  l'Association  de  province  qui  est 
son  œuvre  à  cet  échec  si  facile  à  prévoir  ?  Nous  sommes  tenté  ma  foi 
de  penser  que  M.  Amédée  Latour  a  spéculé  sur  ce  revers  pour  aug- 
menter ses  mérites  de  fondateur,  ou  bien  que,  profitant  des  leçons 
de  l'histoire,  il  a  voulu  donner  à  son  œuvre  le  sceau  des  difficultés 
qui  encombrent  à  leur  origine  les  institutions  qui  doivent  réussir. 

La  séance  extraordinaire  de  l'association  de  Paris  avait  réuD. 
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quatre  cents  membres,  quand  il  s'est  agi  d'exprimer  ce  vote  de  con- 
fraternité qui  devait  signifier  que  les'médecins  de  Paris  reconnais- 
sent pour  leurs  confrères  les  médecins  desdépartements,  trois  cents 
au  moins,  c'est  M.  Amédée  Latour  qui  compte,  se  sont  inscrits 
pour  la  négation.  Et  maintenant,  messieurs  les  docteurs  de  Lyon ,  ou 
de  Bordeaux,  de  Marseille  ou  de  Toulouse,  préparez  vos  arcs  de 
triomphes,  vos  banquets  et  vos  sonnets;  voici  qu'un  de  ces  illustres 
médecins  de  la  capitale  se  propose  de  traverser  votre  ville  en  se  ren- 
dant à  la  cour  de une  cour  quelconque. 

On  dit  que  Paris  s'est  fait  tout  seul  le  monopole  des  grands  hom- 
mes  et  des  grandes  choses;  nous  disons,  nous,  que  la  province  a  fait 
plus  des  trois  quarts  de  cette  anomalie.  Mais  revenons  k  l'Asso- 
ciation générale  pour  la  féliciter  de  son  échec,  et  encourager  ceux 
qui  travaillent  pour  elle  à  redoubler  d'activité,  comptant  que  le 
succès  de  réalisation  en  sera  d'autant  plus  certain  que  l'élément 
parisien, qui  de  soi  exclut  la  confraternité,  en  sera  plus  soigneuse- 
mentisolé. 

Depuis  trois  ou  quatre  ans  que  les  assauts  se  renouvellent  à  tout 
propos  devant  l'Académie  de  médecine  contre  le  matérialisme  soi- 
disant  rationnel,  nous  croyons  toujours  que  c'en  sera  fait  de  celui- 
ci,  et  que  l'assaut  sera  le  dernier.  Ainsi  franchement  parlant,  nous 
ne  doutions  pas  que  V Éloge  de  Magendie  par  M.Dubois,  d'Amiens, 
ne  fût  le  coup  suprême  de  l'Académie  contre  la  médecine  qui  ne 
croit  qu'au  voir  et  au  toucher,  au  microscope  et  au  scalpel.  Nous 
nous  étions  trompé,  et  en  vérité  nous  avions  compté  sans  le  Para- 
sitisme et  les  Acares,  dont  M.  Devergie,  M.Trousseau  et  tant  d'au- 
tres font  im  bon  marché  déplorable,  mais  contre  lequel  personne 
n'ose  réclamer.  Qui  est-ce  qui  s'était  enhardi  à  douter  que  Vacarus 
scabiei  ne  fût  la  cause  originelle  de  la  gale,  et  le  trycophyton  la 
cause  actuelle  de  certaines  dartres  plus  ou  moins  tonsurantes? 
Erreur  !  suivez  la  théorie  de  M.  Trousseau,  suivez  la  pratique  de 
M.  Devergie,  et  vous  allez  voir  à  quelles  illusions  en  l'espèce  n'ont 
pas  donné  lieu  les  découvertes  positives  du  microscope;  et  quant  à 
ce  pauvre  microscope,  on  n'en  laissera  pas  verre  sur  verre.  Le  mi- 
croscope, disent- ils  tous  ensemble  contre  M.  Bouchardat,  n'a  été 
l'instrument  d'aucune  découverte  en  pathologie  ;  mais  en  théra- 
peutique, Tavénement  du  microscope  a  été  de  nul  effet.  Il  est  pos- 
sible que  l'avenir  lui  eoit  obligé,  le  passé  ne  lui  doit  rien,  excepté 
quelques  mirages.  (Textuel). 
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Du  parasitisme  à  la  génération    spontanée,  il  n'y  a  que  la 
distance  d'un  œuf  préalable.  Ici  encore  la  médecine  dite  ratipii- 
nelle  court  les  plus  grands  risques.  M.  Devergie  n'a  pas  achevé  sa 
dernière  lecture,  mais  de  ce  qui  en  a  été  lu  à  la  dernière,  on  peut 
déjà  pressentir  qu'il  n'est  plus  désormais  absolument  nécessaire 
du  concours  d'un  radie  et  d'une  femelle  pour  Tapparition  d'un  in- 
secte en  tout  semblable  aux  ascendants.  VOmnia  c;c  ovo^  qui  vient 
d'Harvey  dit-on,  résistera-t-il  à  la  réaction  ultra-vitaliste  de 
l'Académie  ?  Dieu  le  sait.  Mais  quel  revirement  !  notre  admiration 
n'y  suffit  pas.  Avec  cela  notez  s'il  vous  plaît,  que  M.  Littré,  le  re- 
présentant du  matcriMlisme  physiologique  le  plus  corsé,  si  vous 
avez  lu  les  définitions  zoologiques  qu'il  a  données  de  Yâm^  et  de 
Vhomme  dans  la  dernière  édition  du  Dictionnaire  soit-disant  de 
Nysten,  que  M.  Littré,  disons-nous,  vient  d'être  nommé  membre 
de  cette  même  académie.  C'est  le  cas  do.  dire  qu'il  nous  reste  M. 
Dubois.  d'Amiens^  pour  lui  faire  son  éloge  et  réparer  la  contra- 
diction. 

Il  s'est  passé  encore  ces  jours  derniers  à  l'académie  de  médecine 
un  de  ces  incidents  qui  ont  bien  leur  signification  positive.  C'est 
M.  le  docteur  Boulet,  qt^iau  npm  de  U  commission  des  Eaux  mi- 
i>^rales,  a, terminé  un  rapport  par  des  conclusions  tondant  à  autor 
riser  l'exploitation  de  plusieurs  établissements  nouveaux  d'eaux 
minérales  ar  tificielle^  M.Uesportes,qui  seul  écoutait  peut-être  a  pris 
U  parole  contre  ces  coudusior^s,  et  a  denaandé  jusquesàquand  ^u- 
reraifi^t  ces  fabriques  d'eaux  'mincr^les  artificielles  en  présence  d^ 
ces  flots  d'f'aux  minérales  naturelles  qui  se  perdent  au  grand  mépris 
de  la  providence  qjui  les  fait  sourdre  de  toute  part,  et  au  plus  grand 
mépris  de  i'académje  qui  profiisse  qu'en  fiitd'eavx  minérales  il  n'y 
a  que  celles  que  la  nature  fabrljuc  de  tpule  pièce  elle-même  qui 
aient  une  valeur  devait  la  médecine.  Reveni^e  attentive  à  cettç 
sortie  de  M,  Despartes,  l'assistance  la  appuyée  d'uQ  signe  ^^  cpp- 
sentemeot  tel  que,  èi  un  jour  pros^aip  la  question  revient  à  l'açad^ 
mie,  on  peut,  prévoir;  qfip  ce  débordement  industriel  d'eaux  minera- 
les  artifiçielless'arrétera  devantun  vote  qui  leur  préférer;a  Ifis  nar 
turelles.  C'est  1^  u^ie  exécution  de  haulc  justice  qui  ne  tardera  pas 
àsçi  réaliser.  M/ Desportes  n'attend  probablement, pour  la  provo^i^r 
avant  Iç  teroi^,  qotî  desavoir  les  moyens  faciles  de  donner  le^eftux 
naturellei>  ^u  n^^pieprix  que  les  artificielles  ;qu^lq^'i:|n.  lui  dif^ 
peut-être  ces  jours-ci  que  les  eaux  de  St  Gaknier  enlr|B-autr^>.a$ 
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vendent  à  meilleur  marché  que  le$  eaux  de  Sellz  et  que  les  eaux 
âeMoDtmirail  qui  purgent  mieux  que  Teaude  Sedlitz  se  vendeût  à 
UKHiié  prix  de  celles-ci.  Nous  croyons eufiû  que  M.  Desportes  s'est 
ouvert  ime  belle  mission  dans  la  science  par  la  boutade  qu'il  a 
lancée  sur  la  progositionde  M-  Boude t;  nous  dirons  en  temps  et  lieu 
ce  qui  en  sortira.  Dr  Sales-Girons. 


LAINE  VÉGÉTALE  :  Utilisation  des  Feuilles  de  pin. 

Depuis  Tan  dernier  nous  STons  eu  dcui:  ou  irois  fois  Toccasioi^ 
de  rencontrer  dans  les  journaux  des  notes  relatives  à  laine  végétale 
dont  il  est  question  dans  la  citation  qui  suit.  Il  y  en  a  trois  même 
que  MM.  les  frères  Sachs,  de  Berlin,  négociants  à  Paris,  en  pré- 
senuûeot  un  écbanillloa  à  TÂcadémie  de  oi^ecine  en  désignant  Ie8 
principaux  usages  qu'on  ei^  peut  feire  dans  l'bygièoe  des  m^Uule» 
et  des  personnes  biça  portantes.  Nul  ne  serait  plus  intéressé  au  suc- 
cès de  celte  substance  que  M.  le  docteur  Sales-Girons,  qui  Ta  fait 
connaître  en  France  dès  Tannée  18^4,  à  son  retour  de  la  mission 
médicale  qu'il  ût  en  Àllema^ie.  On  peut  voir  à  la  fin  de  son  volume, 
Traitements  des  malaç(i€s  de  la  poitrine  par  les  vapeurs  de  gou-y 
dron,  etc,  une  uptice  su^r  la  valdvollen  qui  est  la  laipe  foreat^re 
ou  le  produit  des  fibres  des  feuilles  de  pin.  Citons  maintenant  le  p^^-^ 
sa^  d'un  journal  où  il  en  est  parlé. 

Dans  une  grande  solemnité  qui  a  eu  lieu  à  Romorantin  pour  la 
pose  de  la  première  pierre  d'un  laToir  et  de  bains  publics,  M.  Arnault 
Beancbêne,  maire  et  président  du  comice  agricole,  a  prononcé  un 
discours  remarq!iab|e,  ((^ns  lequel  nous  trouYons  uu  document  qoi 
intéressera  nos  lecteurs  : 

«  Àv^cla  fcuilkdepin,  qu'on  a  baptisée  ici  du  nom  de  mérinos 
végétal,  on  obtient  eu  ^llemague  uqe  matière  qui  tient  de  la  laine  et 
du  crin  ;  la  partie  la  plus  grossière  sert  à  faire  des  matelas;  Xd^tii^f^ 
fine  se  file  et  se  tisse,  et  est  employée  à  faire  des  couvertures.  Elle 
a  davantage  d'être  antipathique  aux  teignes,  aux  puces,  aux  punai- 
ses. Les  hôpitaux  de  Vienne,  de  Berlin,  les  casernes  de  Breslau,  sont 
pMTvus  de  loatelas,  ^  co-uvertures  de  cette  matière^  appelée  laine 
des  bois,  et  tous  se  louent  de  son  usage. 

•s  La  q^tièrç  preqiière  estsou^.  notre  maiq.  Si  noaç  connaissions 
la  inai^re  de  la  manipuler,  rien  ne  serait  plus  facile  c^ue  d'ajoi^t^^ 
aux  bons  effets  d'un  linge  blanchi  à  neuf,  de  bains  balsamiques^  les 
boBS  effets  d'un  bon  Kt,  et  de  compléter  ainsi  les  bienfaits  répara- 
t^rs  des  bains  et  lavoirs  pubb'cs. 

«  Feoi-étse  lea  feuilles  ^.oueillir,  la  bise  dea  bois  à  fikv  et  k  tisser, 
m^^  ser^l^LO^^  ^^  ref^i^fH^  I^Pk  dtfs  ci^^magp^,  qui  vieoneol 
Vjffim.  qffliç?r  W^  fj^briq^çs,^  Mpsi  ^M.ç  pptir  P-Ccpper  les  vieil^r^^ 
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les  femmes  et  les  enfants  qui  n*ont  plus,  ou  qui  n'ont  pas  encore  h 
force  de  se  livrer  aux  rudes  travaux  des  champs. 

«  Aussi,  l'administration  municipale  est-elle  en  instance  auprès  da 
gouvernement, afin  qu'il  fasse  tomber  la  fabrication  delà  laine  des 
bois  dans  le  domaine  de  tous,  en  achetant  des  auteurs  de  la  décou- 
verte (qui  8ontbreveté.s),  le  droit  de  s'en  servir.  {Réforme  agricole^ 
de  mars  1 856  ) 

CHRONIQUES  lEÏ  FAITS  DIVERS. 

—Par  arrêté  du  ministre  de  Tlnstruction  publique,  sont  nommés 
à  l'Ecole  préparatoire  àa  médecine  et  de  pharmacie  de  Besançon. 

1*  Professeur  de  pathologie  interne  en  remplacement  de  M.  Gros- 
lambert,qui  n'a  pas  acc9pté.|M.Druhen  aine,  actuellement  titulaire 
de  la  chaire  de  pathologie  externe  :  3*  Professeur  de  pathologie  ex- 
teme,  en  remplacement  de  M.  Druhen  aine,  M.  le  docteur  Monnot, 
professeur  adjoint;  3o  Professeur  adjoint  pourra  chaire  de  clinique 
externe,  en  remplacement  de  M.  Monnot,  M.  le  D' ChenevrieT;  ac- 
tuellement suppléant;  4**  Professeur  suppléant  pour  les  chaires  de 
chirurgie  et  d'accouchement,  M.  le  docteur  Druhen  jeune.  M.  le 
le  docteur  Druhen  jeune  conserve,  dans  cette  nouvelle  position,  les 
fonctions  de  chef  des  travaux  anatomiques  qu'il  occupe  déjà. 

—  Par  arrêté,  en  date  du  20  janvier  1858,  M.  Boucher,  profes- 
seur suppléant  à  l'École  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie 
de  Dijon,  est  nommé  professeur  adjoint  de  la  chaire  de  clinique  in- 
terne à  la  même  école,  en  remplacement  de  M.  Morlot,  qui  a  été 
nommé  professeur  titulaire  de  ladite  chaire. 

— Le  lundi  8  mars  1858,  à  midi  précis,  un  concours  public  sera 
ouvert  dans  l'amphithéâtre  de  l'administration  de  l'assistance  pu- 
blique pour  la  nomination  à  deux  places  de  chirurgien  au  Bureau 
central.  MM.  les  docteurs  qui  voudront  prendre  part  à  ce  concours 
devront  se  faire  inscrire  au  secrétariat  de  Tadministration,  du  jeudi 
4  février  au  18  du  même  mois  inclusivement,  de  midi  à  trois  heu- 
res de  relevée. 

—  La  Société  de  médecine  de  Bordeaux  a  tenu  sa  séance  publi- 
que le  30  décembre  dernier,  dans  la  salle  de  l'Académie.  Par  une 
pieuse  pensée,  la  Société  avait  voulu  que  le  buste  de  l'honorable 
M.  Burguet  père,  présidât  à  cette  solennité,  dernier  hommage 
rendu  à  celui  qui  avait  jeté  pendant  vingt-cinq  ans  un  si  grand 
éclat  sur  la  charge  de  secrétaire-général  de  la  Compagnie.  A  huit 
heures,  M,  le  docteur  Sarraméa,  président,  a  pris  place  au  bureau, 
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ayant  à  sa  droite  Son  Émioence  le  cardinal  Donnct;  à  sa  gauche, 
M.  Gautier,  maire  de  Bordeaux.  Aux  places  d'honneur  se  trou- 
vaient M.  Curé,  député  au  Corps  législatif,  plusieurs  adjoints,  des 
professeurs  de  nos  Facultés,  des  ecclésiastiques,  des  représentants 
de  la  presse  bordelaise,  etc..  H.  de  Mentque,  préfet  de  la  Gironde 
et  M.  le  Recteur  de  TAcadémie  avaient  écrit  à  la  Société  pour  lui 
exprimer  leurs  regrets  de  ne  pouvoir  assister  à  cette  solennité. 

Dans  un  discours  religieusement  écouté  et  vivement  applaudi, 
M.  le  Président  a  rappelé  que  la  Société  de  médecine  de  Bordeaux 
avait  été  placée  au  nombre  des  sociétés  savantes,  reconnues  d'uti- 
lité publique,  et,  dans  des  paroles  heureuses,  il  a  su  élever  jusqu'à 
l'Empereur  l'expression  de  gratitude  de  la  Société. 

Le  compte  rendu  de  M.  Lachaze,  premier  secrétaire-adjoint, 
remplissant  les  fonctions  secrétaire-général,  a  été  accueilli  par 
d'unanimes  applaudissements. 

M.  le  docteur  Cuigneau  a  lu  ensuite  un  discours  sur  le  devoir 
en  médecine;  cette  lecture  a  été  écoutée  avec  le  plus  vif  intérêt* 
Dans  un  dernier  travail  intitulé  :  De  Vinjluence  de  la  qnairiime 
page  des  journaux  sur  la  thérapeutique^  M.  Buisson  a  été  original 
et  piquant.  M.  le  docteur  Pliuneau,  deuxième  secrétaire,  a  luen* 
suite  les  noms  des  lauréats  et  la  question  mise  au  concours  pour 
1859,  qui  est  ainsi  conçue  :  Des  Injections  iodées  dans  les  cavités 
séreuses  naturelles ^  le  prix  sera  de  la  valeur  de  300  francs. 

M.  le  docteur  Desgranges  Bonnet,  ancien  président  de  la  So- 
ciété, membre  et  ancien  secrétaire- général  de  l'Académie  des 
sciences.  Belles-Lettres  et  arts  de  Bordeaux,  a  été  nommé  secré- 
taire-général de  la  Société  de  médecine  en  remplacement  de  M. 
Burguet,  décédé. 

—  M.  Nonat,  médecin  de  la  Charité,  agrégé  de  l'École  de  mé- 
decine, continuera  ses  leçons  cliniques  les  mardi,  mercredi  et  sa- 
medi de  chaque  semaine.  La  leçon  du  mercredi  sera  spécialement 
consacrée  aux  maladies  utérines.  La  visite  des  malades  aura  lieu 
â  huit  heures  précises. 

«-  L'académie  de  médecine,  à  la  suite  d'expériences  nombreuses 
faites  dans  les  hôpitaux,  a  déclaré  que  l'huile  iodée  de  J.  Personne 
est  un  médicameut  de  haute  valeur  qui  présente  beaucoup  d'avan- 
tages sur  l'huile  de  foie  de  morue,  et  que  tout  prouve  que  ce  nou- 
veau mode  d'administration  de  Tiode  combiné  à  une  substance  as- 
similable, qui  le  fait  pénétrer  dans  toute  l'économie  et  l'y  abaa- 
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donne  peu  à  peu,  à  mesure  qu'elle  est  brûlée  dans  Vappareil  circu- 
latoire, doit  jendre  les  plus  grands  services  à  la  médecine.  Quoi- 
que  pîns  active  que  Thuilc  de  foie  de  morue,  cette  huile  différé 
peu,  par  sa  couleur  et  sa  saveur,  de  Thuile  d'amandes  douces,  et 
elle  est  facilement  administrée  aux  malades. 

L'huile  de  J.  Personne  a  été  employée  avec  succès  pour  combat- 
tre toutes  les  affections  contre  lesquelles  Thuilc  de  foie  de  morue 
a  été  préconisée.  Ainsi  dans  toutes  les  malaflies  scrofu^euses  (tu- 
meurs, goitres,  engorgements  des  glandes,  etc.),  contre  les  acci- 
dents tertiaires  de  la  syphilis,  et  pour  remédier  aux  accidents  mer- 
curiekdans  les  affections  tuberculeuses  du  poumon,  au  début, 
ainsi  que  dans  quelques  maladies  de  la  peau,  telles  que  les  tuber- 
cules sous-cutanés,  le  lupus,  etc.,  et  comme  tonique  pour  ranimer 
les  forces  vitales.  {Union  Médicale.) 

—  M.  Adde-Margras,  de  Nancy,  a  eu  Tidée  d'ériger  un  monu- 
itoent  à  Jenner,  vient  d'obtenir  de  M.  le  ministre  de  l'instruction 
publique  et  de  M.  le  doyen  de  la  Faculté  de  médefcine  de  Paris, 
l'autorisation  de  l'exposition  de  la  statue  de  ce  grand  bienfaiteur 
de  rhumanité,  sous  l'un  des  vestibules,  au  pied  de  rcscalier  qw 
conduit  aux  cabinets  d'anatomie  et  à  la  bibliothèque.  On  souscrit 
chez  M.  Oossart  notaire,  217,  rue  Saint-Honot'é' 

Le  modèle  en  plâtre  de  cette  statue  est  aujourd'hui'placô  sous 
Tun  des  péristyle  de  la  Faculté  de  médecine.  Le  sculpteur.  M. 
Eugène  Paul,  a  représenté  le  célèbre  médecin  iîebout  sur  le  globe 
terrestre;  à  ses  pieds  sont  inscrits  les  mots:  France^  Angleterre, 
Il  semble  observer  et  méditer  sur  sa  découverte;  il  tient  dans  la 
main  droite  une  lancette;  son  bras  gauche  repose  sur  quelques 
volumes,  ses  ouvrages,  qui  sont  supportés  par  une  colonne  antique 
brisée.  Sur  la  face  antérieure  de  cette  colonne  sont  gravée  la  coupe 
et  le  serpent  traditionnels;  sur  la  lace  latérale  se  déroule  une  feuille 
de  papier  sur  laquelle  est  représenté  une  vache.  L  artiste  a  conservé 
a  Jenner  son  costume  simple  et  nationale. 

Nous  croyons  devoir  rappeler  à  cette  occasion  qu'une  souscrip- 
tion pour  transformer  en  bronze  le  modèle  de  M.  Eugène  Paul, 
est  ouverte  chez  M.Gossard.notaireà  Paris,rue  Saint-HQnoré,2i7. 
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LES  LEÇONS  SUR  LE  CHANCRE,  firofesBées  par  M.  Rîcord.  à 
rbôpital  du  Midi  et  recueillies, rédigées  et  publiées  en  un  vo- 
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lumc  par  M.  Alfred  Fournîcr,  vlcnnclU  Je  pardhre  chift 
réditeiir'A.Dclahayc,libfaire,.placcdcrEcolt;  cic  médecine. 

Le  mérite  de  ce  livre,  ou  plutôt  de  ces  leçons,  peut  être, 
selon  nous,  envisagé  sous  le  double  rapport  de  l'auteur  et 
du  rédacteur. 

Quant  à  Vautcur,  nous  dirons  comme  les  autres  et  comme 
tout  le  monde  :  le  nom  de  î\l.  Ilicord  nous  dispense  de  toute 
appréciation  ;  ce  que  vous  pourriez  traduire  littéralement  en 
ces  termes  :  la  renommée  a  élevé  Ai.  Ricord  au-dessus  de 
toute  critique  !  Hé  bieu^  c'est  là  la  pire  élévation  pour  un 
auteur;  elle  nous  rappelle  celle  de  cg  despote  oriental  dont 
parlent  les  moralistes,  qui,  n*ayant  permis  à  ses  historiens  pa- 
tentés d'écrire  que  ce  qu  il  faisait  de  parfait,  tinit  bientôt  par 
s'ennujer  delà  louange,  et  par  se  faire  la  critique  de  lui-même. 
Ce  prince  papit  le  tribut  à  l'humanité. 

Il  paraît  que  M.  Ricord  en  est  là  ;  ne  trouvant  plus  de  criti- 
que o  aucune  espèce  ni  à  aucun  prix,  voici  qu'il  vient  comme 
Taulre,  se  la  faire  lui-môme.  Aussi  rien  de  plus  édifiant  que 
de  voir  dans  l'ouvrage  de  M.  Fournier  M.  Ricord  ouvrir  sa 
première  leçon  en  ces  termes  : 

c  Messieurs,  un  poète  a  écrit  : 

L*liomfue  ahstinle  est  cdui  (pii  ne  chaude  jair.iis.  > 

Qui  est-ce  qui  aurait  osé  citer  ce  versa  propos  de  M.  Ri- 
cord? Personne,  datis  f  Union  médicale  ni  ailleurs;  mais  pas- 
sons à  la  paraphrase  que  le  maître  ^e  fait  de  Taxtôme  : 

c  J'applaudis  à  dette  pensée  du  poète  ;  aussi,  dit-il,  ne  sere£- 
TOUS  pas  étonné  de  m'entesdre  dans  le  cours  de  ces  leçoris 
Apporter  quelques  modifications  aux  doctrines  que  j'àipï'Jfes- 
9ées  jusqu^à  ce  jour.  » 

l^tms  ne  te  lui  faisons  pas  dire;  c^est  bien  ie  fruit  de  laspon* 
iakiéité  k  ptils  spontanée  du  professeir;  tonez-vous  doncpoilf 
aT«r(i  :  il  y  aura  quelques  variantes  d'opioioti,  quelques  cliàa- 
gomcnts  do  principe,  quelques  modifications  de  doctrines.  Vous 
pourriez  peut-être  tirer  de  cet  avertissemcfit  la  moralité  que 
si  vous  possédez  les  œuvres  complètes  de  M.  Ricord,  rten  ne 
saurait  vous  dispenser  de  posséder  encore  le  livre  dont  il  s'agit, 
tnais  ce  n'est  pas  cela.  M.  Ricord  s'ennuie  au-dessus  de  la  cri- 
tique et  il  vient  nous  ouvrir  lui-même  la  carrière,  vous  mon- 
trer son  côté  faible,  son  errare  humanum  esl^  et  nous  prièrent 
fio  de  le  traiter  en  homme  et  non  pas  en  syphiliographequi  n'a 
plus  de  juge  ni  de  semblable  ici  bas. 

Nous  le  critiquerons  donc  an  prochain  ouvrage  qu'il  publiera; 
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car  pour  celui-ci»  vous  en  convenez,  il  nous  faudrait  le  répéter 
lui-même,  ce  serait  double  emploi;  et  puis  il  n'est  ni  généreux 
ni  iugénéreux  de  relever  les  fautes  de  celui  qui  s'aocuse 
lui-même  ;  donc  passons  outre,  et  après  avoir  vu  ce  quiea 
est  de  cette  œuvre  par  rapport  à  Tauteur,  voyons  ce  qu'il  en 
eit  par  rapport  au  rédacteur. 

Quant  au  rédacteur  donc,  M.  Alfred  Fournier,  il  faut  le  dire  : 
au  mérite  d* avoir  parfaitement  rendu  la  science  de  son  maître, 
nous  devons  lui  reconnattrç  celui  encore  d'en  avoir  exactement 
reproduit  la  grammaire  et  le  style;  et  quel  style  que  celui  de 
M.  Ricord  pour  l'espèce  nosulogique  qu'il  traite  ! 

Ainsi  l'on  se  demande  depuis  longtemps  d*où  viennent  les 

{grands  succès  de  M.  Ricord  en  syphiliograpbie.  Jamais  il  n'en 
ùt  de  plus  légitimes,  nous  voulons  dire,  plus  dans  la  nature 
des  choses.  Ces  succès  viennent  de  la  convenance  parfaite  qu'il 
y  a  entre  l'esprit  de  M.  Ricord  et  la  matière  sur  laquelle  il 
opère;  il  y  a  entre  cet  esprit  et  cette  matière  comme  une  harmo- 
nie préétablie;  dès  que  Tun  a  rencontré  l'autre,  il  est  sorti  de 
cette  entrevue  une  science  qui  n*avait  pu  jusque-là,  prendre 
ni  nom  ni  état  en  médecine.  La  syphiliograpbie  n'a  qu'un 
genre,  c'est  le  genre  de  M. Ricord  ;  elle  n'a  qu'un  style,  c'est  le 
style  de  M.  Ricord.  Par  contre  la  syphiliograpbie  n'avait  qu'un 
homme  et  cet  homme,  c'est  M.  Ricord. 

C'est  au  point  que  cette  unité  de  convenance  entre  rhomme 
et  la  chose  qui  est  l'explication  du  double  succès  de  la  chose  et 
de  l'homme,  que  cette  unité,  dis  je,  nous  donne  à  penser  à  ce 
que  deviendra  la  syphiliograpbie  quand  M.  Ricord  ne  sera  plus 
là  Nous  voyons  bien  qu'on  v  fera  quelques  modifications  de 
doctrine;  si  celsi  veut  direqu  on  y  mettra  de  l'ordre,  qu'on  lai 
donnera  de  la  gravité,  de  la  décence,  qu'on  lui  fera  une  longue 
robe  collée  comme  aux  reines  du  moyen-âge.  Salut  à  la  syphi- 
liograpbie !  elle  sera  partie  avec  son  manteau  léger,  avec  la 
verve  prime  sautière  et  spontanée  de  M.  Ricord.  Nous  croyons 
enfin  qu'on  ne  succède  pas  mieux  à  M.  Ricord  qu'on  ne  suc- 
céda à  Alexandre  le  Grand. 

Eh  bien  !  pour  en  revenir  à  M.  Alfred  Fournier  comme  ré- 
dacteur, nous  disons  qu'on  trouvera  dans  son  livre  tout  ce 
qu'on  cherche  dans  ceux  de  son  maître  :  le  fonds  et  la  forme. 
L'illusion  va  si  loin  qu'à  propos  de  la  succession  ci-dessus,  M. 
Fournier  se  sera  fait  par  cet  ouvrage  de  véritables  titres  à  cet 
héritage* 

Dr  SALES-GIRONS. 
Pour  les  articles  non  signés,  le  Dr  SAL£S*(«IRONS. 


Paris.  —  Imprimerie  de  Moqubt,  rue  de  ia  Harpe,  93. 
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CLINIQUE  ET  MÉMOIRES  (1). 


DE  U  PELIOSE  RHUMATISMALE, 

OU  ÉaTTHÈHR  HOOSrX  BH  JMATISMAL 

Par  MM.  les  D'-  FrEuérig  DURIâU  et  Maximin  LEGRAND. 


Soos  le  Dom  de  péliose  rhumatismale  on  a  décrit  en  Aile- 
magneune  affection  qui,  jusqu'à  ce  jour,  aurait  échappé  àloh- 
servation,  et  qui  est  caractérisée  par  la  présence  à  la  peau  de 
petites  taches  rouges,  persistantes,  ajfanl  ordinairement  leur 
siège  autour  des  articulations  des  membres  inférieurs,  et  s'ac- 
compagnanlde  douleurs  dans  la  même  jointure,  sans  trouble 
appréciable  de  l'état  général.  La  relation  de  cette  nouvelle 
maladie  est  due  à  M.  le  Professeur  Schœnlein. 

A.  Toutes  les  fois  qu'il  s'agit  d'introduire  dans  la  nosogrâ- 
pbie  une  espèce  morbide  nouvelle,  on  ne  saiir^t  appmter  une 
trop  grande  réserve  dans  ses  jugements;  c'est  pourquoi,  avant 
d'entrer  dans  la  description  de  cette  maladie  et  avant  de  re- 
chercher la  place  qu'il  convient  de  lui  assigner  dans  les  classi- 
6ciitions  nosographiques^  nous  allons  citer  deux  observations 
où  Ton  retrouvera  tous  les  caractères  attribués  à  la  péliose.' 


(l)  /Nous  croyons  convenable,  pour  reposer  rattention  de  nos 
lecteurs,  de  suspendre  pour  un  ou  deux  cahiers  la  publication  du 
travail  philosophique  do  IVl.  Tissot.  Dans  le  prochain  cahier,  nous 
ÎD-érerons  une  lettre  de  M.  le  docteur  PéchoUer,  Professeur  agrégé 
de  TËcole  de  Montpellier,  sur  la  question  de  doctrine  qui  nous  a 
déjà  occupé.  (Votr  le  cahier  du  15  janvier  itôS  )  Cette  lettre  sera 
probabienient  suivie  d'une  réponse  de  M. le  D^  Sales-Girons. 
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Première  observation  :  Douleur  articulaire  ;  éruption  d'iry- 
thème  noueux  sur  les  membres  inférieurs^  guérison. 

Laignier  Louis»  âgé  de  VihgU&àit  ans,  garçon  marchand  de  vin, 
né  à  Montault  (Seine  et  Oise)  est  entré  le  U  mai  1857,  salle  Saint- 
Charles,  n*  4   (service  de  la  Clinique)  hôpital  de  la  Charité. 

Son  père  est  riiort  à  i'îge  de  64  ans  en  1831 .  Sa  mère  vit  encore  : 
elle  a  actuellement  fi2  ans.  Chaque  année ,  vers  le  mois  de  juin,  elle 
est  prise  de  délire  .qui  cèdeù  Tapplîcatipn  de  la  çisce  sur  la  tète, 
mais  qui  laissé  toujours  et  pendant  quelqtiie  témpâ  des  traces  dans 
Tétat  mental  de  cette  femme  :  elle  a  eu  des  rhumatismes. 

l^  malade  est  petit,  maigre,  d'un  tempérament  nervoso-san- 
guin. 

)1  a  été  militaire  pendant  quatre  ans  au  76*  do  ligne,  affirme 

n'avoir  jamais  eu  m  chiiMU-e  ni  «floction  syrihilitique,  nmis  dpux 

ilréthriles  léjgèrea.  On  pe  trouve  aucune  cicatrice,  aucune  nodosité 

Je  long  du  canal  de  Turètre,  aucun  engorgement  ganglionnaire  au 

.  ,  \\  y  a  deux  an8,(seplep)J)re  1855)  il  a  été^en  traitepient  à  l'hipi- 
ti  Saint-Louis,  pour  une  fièvre  typhoïde  :  M.  Gazenave  lui  adnii- 
l^istra  chaque  jour  un  verre  d'eau  de  Sedlitz  pendant  un  nioi?î.  Dès 
iè  ièhut  de  cette  ipalidie,  le  délire  s'était  nlanifeslè  er  dura  vingt 
jours.  Des  vésicatoires  à  la  face  interne  des  cuisses  fut'ënt  enlretè* 
nhs  pendant  un  mois  et  laissèr^t  des  tiraces  n6n  équivoijués.  A 
Ik  suite  de  cetlè  fièvre, 'c«  malade 'à  perdu  lôds  f^  clTevëux,cel()ui 
explique  l'aflop^ie  actuelle.  Depuis  cette  maladie  il  sè  porte  biefa. 

Cet  homme  habile  tme  Bttiaon  vieille,  très  humide  et  ooache  bu 
reL'df^ehauêsée  dan^  une  bbutiqu^  de  marchand  de  vin. 
..  15  ipai.  —  Il  y  a  quatrejoi^rsi,  ^  la  suite  de  grandes  fatiguée,  i' 
a  été  pris  de  douleyps  jdanslcjgpnojijigaucHç  e^  eiji  çiéme  temps  jjse 
manifesta  autour  de  cette  jointure  des  taches  rouges  (sur  lesquelles 
nous  revenons  plus  bas.)  Le  malade  fit  alors  et  sans  avoir  co.isulté 
personne,  des  frictions  sur  la  pai^tie  douloureuse  avec  un  liiiituent 
ammoniacal,  lequel  détermina  Tapparition  Tun  exan thème  vésiçu- 
.léux  situé  princi parlement  dans  fintervalle  des  tacbt>'s  rouges 
mentionnées  plus  haut. 

Les  douleurs  que  le  malade  accuse  dans  le  genou   gauche    sont 
ajÇpues  et  lancinantes  :  jpoint  de  fièvre  pouls,  à  75. 

L*ëriiption  qu'on  constate  Autour  de  la  jointure  est  constituée 
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par  de  petites  taches  rouges  qui  ne  s'effacent  {»as  sous  la  pressîeii 
du  doigt  et  qui  ressembfent  à  celle  du  purpura. 

On  croyait  qu^il  s'agissait  d'un  rhumatisme  articulaire  aigu  et, 
atlrihuan;  les  deux  éruptions  aux  frictions  ammoniacales  Feulement, 
0Dpres4',rivit  une  saignée  et  de  l'axonge  sur  Texanthème. 

16.  Même  état  de  Téruption.  Point  de  fièvre.  Même  douleur  dans 
k  genou  gauche;  apparition  de  douleur  présentant  le  même  carac- 
tère et  d^un  exanthème  semblable  au  genou  droit  (le  malade  n'y 
avait  fait  aucune  friction  animoniacale,  et  le  genou  sain  était  par- 
faitement isolé  du  genou  malade  par  Tinterpoçitionde  linges).  La 
saignée  n'est  recouverte  d'aucune  espèce  de  couenne. 

Même  pres*:ription  qne  le  15 

17.  La  saignée  n'est  pas  plus  ciMienneuseique  la  première  :  l'é- 
ruption n'a  pas  varié.  Les  douleurs  articulaires  ont  envahi  les  deux 
coude?.  On  ne  rencontre  à  la  peau  aucune  apparencede  taches  rou- 
ges dans  cette  région.  —  Une  portion . 

19.  Les  douleurs  du  coude  ont  disparu  si)ontanémentsans  que  le 
traitement  ait  été  spécialement  dirigé  vers  ces  jointures,  point  de 
modification  dans  les  genoux.  —  Deux  {ioi^ions. 

Depuis  ce  jour,  l'état  du  malade  ne  varie  guère^  les  douleurs 
fgrticulaires  persisttent  dans  les  genoux.  L'éruption  est  laniéme  à 
l'entour  de  ces  jointures,  et  de  plus  on  la  voit  se  maniifester  le  long 
de  la  jdmbe  droite  jusqu'au  tiers  inférieur  du  Ubia.  Le  malade 
nous  fait  observer  lui-même  que  ces  taches,  ainsi  que  les  douleurs, 
apparaissent  aussitôt  qu'il  a  marché  pendant  quel|ue  temps  et  que 
les  unes  comme  les  autres  disparaissent  aussitôt  qu'il  se  met  au  lit. 

Pï-escription  :  'HouMon,  vin  de  Bordeaux,  suc  d'herbes. 

'22.  La  yambe  gauche  présente  aujourd'hui  la  même  éruption 
^^  la  jambe  droite.  Hier  le  malade  a  marché  toute  la  journée 
comme  on  le  lui  avait  prescrit. 

Voici  la  description  exacte  de  cette  éruption  : 

Les  taches  varient  de  grandeur;  les.plus  grandes  ont  à  peu  près 
un  centimètre  de  diamètre.  Au  moment  de  leur  apparition,  elles  sont 
'd'un  rouge  fbnêé,  puis  elles  se  décolorent  et  deviennent  d'un  jaune 
«uivré.  Elles  seuiblent  implantées  à  l'entour  de  la  racine  des  poils. 
Ia  pression  du  doigt  ne  les  fait  pas  disparaître;  mais  on  sent  sous 
le  doi^t  une  tto4osité  qui  correspond  à  toute Tétendue  de  la  tache; 
quelques  unes  sont  reliées  entre  elles  par  une  traînée  jaunâtre  peu 
Tîsîble,  mais  toujours  roulant  souS' le  doigt,  «taudessous  de  la  peau. 
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Elles  ont  paru  eurtoutà  la  face  antérieure  et  externe  delà  jamb^,,  le 
)ong delà crètedutibia,  eiprincipalementàrentour désarticulations 
fémoro-tibiales.  On  continue  le  suc  d'herbes*  le  vin  de  Bordeaux. 

26.  Le  malade  ayant  marché  de  nouveau,  on  constate  des  taches 
récentes  d'un  rouge  foncé,  tandis  que  les  anciennes  sont  paies  et 
jaunâtres.  Douleurs  dans  la  jointure  du  genou  et  du  coude-pieds. 
Alémes  prescriptions. 

29.  Lemaladene  s'est  pas  levé  hier  :  toutes  les  taches  ont  pâli; 
on  n'en  voit  pas  de  nouvelles. 

!«' juiii.  On  voit  de  nouvelles  taches  plus  petites  et  plus  foncées 
^e  celles  des  éruptions  précédentes  ;  les  douleurs  sont  moins  in- 
tenses. Le  malade  s'est  promené  hier;  mèmespresoriptions. 

2. 11  Âort,  sur  sa  demande,  pourprendreun  emploi  dans  la  police 
militaire. 

10.  Nous  avons  revu  le  malade  qui  depuis  sa  sortie  ne  cesse  de 
marcher.  Il  ne  ressent  plus  de  douleurs  ;  mais  on  voit  encore  des 
taches  à  leurs  différentes  périodes  d'évolutions.  îl  ne  suit  plus 
aucune  espèce  de  traitement 

En  résumé,  nous  voyons  dans  cette  observation  an  homme 
qui,  sans  causes  appréciables  autres  que  le  froid  humide  et 
l'hérédité,  a  été  atteint  de  douleurs  articulaires.  Ces  douleurs 
analogues  à  celles  du  rhumatisme  articulaire  aigu,  ont  coïncidé 
avec  l'apparition  d'un  exanthème  que  l'on  peut,  sous  tous  les 
rapports,  comparer  à  Térythème  noueux.  Les  accidents  aug- 
mentaient quand  le  malade  conservait  longtemps  la  position 
verticale  ;  ils  disparaissaient,  au  contraire,  à  ia  suite  du  dé- 
cubitus  horizontal.  Le  traitement  mis  en  usage  (saignée,  pais 
socs  d'herbes)  n'a  paru  exercer  aucune  action  sur  la  marche 
du  mal. 

Obs.  DEUxiÈMB.  Péliose  rhumatismafe  {B.  Arnold.  Memora" 
bilien  au$  der  praxis.  Juin  1856)* 

Une  petite  hlle  de  1 1  ans,  de  complexion  assez  délicate,  était 
convalescente  d'une  pneumonie.  Elle  avait  quitté  le  lit  depuis  peu 
de  jours,  quand  elle  fut  prise  tout-à-coup  de  douleurs  aiguës  dans 
les  deux  genoux,  lesquels  se  couvrirent  aussitôt,  ainsique  les  jambes 
et  les  cuisses,  de  taches  nombreuses,  de  la  dimension  d'une  len- 
tille et  dont  la  nuance  variait  du  rouge  au  jaune  brun.  Ces  taches 
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ne  disparaissaient  pas  sous  la  pression  du  doigt.  Elles  environnaient 
presque  toute  la  base  d'un  poil  faisant  saillie  à  la  suriacede  la  peau. 
L*épanchement  sanguin  paraissait  avoir  son  siège  dans  le  voisinage 
d'un  follicule  pileux.  La  poitrine  et  les  organes  abdominaux  ne 
présentaient  rien  d'anormal.  Le  sommeil  était  bon,  ainsi  que  Tap- 
petit;  aussitôt  que  la  malade  se  mettait  au  litjes  taches  et  les 
douleurs  disparaissaient  pour  se  reproduire  dès  qu'elle  se  levait  et 
marchait.  Prescription  :  quinze  gouttes  quatre  fois  par  jour  d'un 
mélange  de  six  grammes  de  vin  de  colchique,  de  quatre  grammes 
de  vin  stibié  et  de  deux  grammes  de  teinture  d'opium  safranée. 

Je  ne  pus  obtenir  des  parents  que  leur  fille  gardât  le  lit  ;  toute- 
Ibis  les  taches  se  dissipèrent  au  bout  de  huit  à  dix  jours  ^  il  s'était 
déclaré  alors  upe  diarrhée  muqueuse  assez  al>ondan te. 

La  petite  malade  avait  habité  une  mansarde  froide  et  humide 
pendant  la  durée  de  sa  pneumonie  et  les  premiers  jours  de  sa  pé- 


SiToQ  compare  enir'elles  ces  deux  observations,  on  ne  peut 
méconnafire  rideuliié  des  phénomènes  qu'elles  ont  présentés. 
Mais  il  est  une  circonstance  très  remarquable,  dans  le  second 
cas,  au  point  de  vue  de  t'étiologic  et  de  la  pathogènio  :  Texan- 
ihême  qui  apparut  dans  cette  circonstance  ne  se  manifesta 
qu'après  une  pneumonie*  et  il  fut  suivi  d*ane  diarrhée  abon- 
dante :  or  la  diathèse  rhumatismale,  ainsi  que  nous  le  verrons 
plus  loin,  emprunte  assez  fréquemment  cette  marche  dans  ses 
mamTeslations. 

En  parcourant  les  travaux  publiés  sur  cette  matière  on  trouve 
qneSchœnlein,  et  après  lui,  Hébra,  Fttcbs  et  B.  Arnold  n*ont 
pas  entièrement  méconnu  la  nature  rhumatismale  de  cette 
maladie,  tandis  que  Wunderlich  (end  à  lui  refuser  ce  caractère. 
AJaîs  pourquoi  se  sont  ils  efforcés  de  constituer  une  espèce 
morbide  nouvelle  sous  le  nom  de  péliose  rhumatismale,  et 
pourquoi  Topposition  qui  accueillit  cette  maladie  en  Allemagne 
même  Ta-telle  considérée  seulement  comme  une  variété  da 
purpura  T  (Test  ce  que  nous  allons  rechercher  en  reproduisati^ 
avec  soin  les  phénomènes  qui  caractérisent  la  péliose. 

B  Description  de  la  péliose  rhumatismale.  —  1'*  Eruption 
ai//i/i^^.  Elle  est  constituée  par  de  petites  taches  arrondies. 
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rouges,  de  graodeur  variable,  aérant  aa  maiîmam  an  cen- 
Iknèlre    de  diamèlre.  Au    morlieiit  de  leur  apparition,  ces 
taches  sonl  d'un  rouge  foncé,  puis  elles  se  décolorent  insen* 
sibleiticnt  et  après  avoir  été  d'une  teinte  carmin,  elles  présen* 
tenl  une  nuance  j^lune  cuivrée,  analogue  à  la  couleur  des  taches 
syphilitiques.  Cette  succession  de  teintes  rapproche  donc  les  ta- 
ches de  la  péliosc  de  celles  des  ecchymoses  La  pression  du  doigt 
lie  les  fait  pas  disparaître  et  l'on  sent  manifestement  sous  la  peaii 
une  nodosité  qui  correspond  à  l(»ute  l'étendue  de  la  tache.  Il 
n'est  pas   rare  d*en  voir  plusieurs  reliées  entr  elles  par  une 
traînée  janiiâtre,  parfois  peu  visible  à  l'œil,  mais  très  percep- 
tible  au  doigt  qui  sent  alors  un  petit  cordon  rçvler   sons  la 
peau.  Le  siège  de  cette  éruption  semble  être  le  pourtour  de  la 
racine  des  poits.  Le  centre  de  chaque  tache  est  constamment 
marqué  d  un  très  petit  point  noir  qui,  observé  attentivement, 
paraît  é!re  l'oriHce  du  bulbe  pileux.  On  les  rencontre  princi- 
palement à  la  face  antérieure  et  externe  îles  membres  abdonii- 
Baux  et  à  Tcntuur  des  articulations  douloureuses.  Ces  taches 
perdent  beaucoup  de  }eur  coloration  lorsque  le  malade  cou- 
serve  définis  quelque  temps  |a  portion  horizontale ,  et  il  suffit 
de  le  fiiire  marcher  pendant  quelques  heures  ,  qnelquefiiis 
même  moins  longtemps,  pour  voir  de  nouveiles  taches  se  ma* 
mfester.  Tontefuis,  elles  apparaissant,  ^^^uoiqiieTiioîns  proaoïi^ 
cées,  quand  le  malade  ne  quitte  pas  h  lit.   Il  s<u*«fit  dîHicile 
d'assigner  un  tejrrae  hxe  éci«tlc  éruption  ;  car,  tas^Us  qu'eue 
disparaît  d'un  cAté,  elle  se  reproduit  aveciitie  nouvelle  MutensUè 
du  côté  opposé, -et  ,peut  aîpij  durer  pliusieurs  fnois. 

i^  Donleiirê.  -^  Lqs  douleurs  que  To^  observe  i$ns  cette: 
maladie  simule^  CiMiipléteflnreMt  celles  durhum$lismeariictt« 
Ifire aigM, at,  sice  n'était  labseoce de pbéiiomè^es.géii^mix» 
on  ubésiterait  |kis  à  traiter  ce  mal  comme  s'il  «f^jrsi^aitd'uR 
riiumatisme  articulaire.  Aipsi  le^  douleçirs  soaveut  aiguiës 
àéfwl  dans  les  joiaturiBS,  et  rendent  les  |iH>uvepiefits  impi^^ 
sibles  :  elles  siirvienuettt  brusquement,  et  cgms^vent  l^ur  ia- 
tpQsilé  pendant  plusieurs  j^Ji^s  ;  mats  elles  perdant  fUU  p'^ufe 
caractère  <)uand  le  oialade  conserve  .la  {»ositiun.  horizantale. 
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EiiYabissaQt  successivement  pi usîea^  arliculatiipns,  et  notaof r 
nipatles  ^rapdes  jpi^itures  ^es  iQem)>res  pelviept^t  elles  sopji^ 
coostammeut  le  signal  d'une  éruplion  nouvelle.  On  ne  les*;) 
foère rencontrées  daqs  ^  continuité  (|ei^  mein|)jres. 

3* Tandis  qu'on  o))serve€e$  phénomènes,  dii  cOté  delà  pea^ 
eldes  articulations,  l'étal  général  reste  satisfaisant.  t*appé)L^ 
Dest  pas  troublé,  le  système  circulatoire  conserve  son  iut^r 
grilé,  le  pouls  est  normal,  la  peau  fraîche  ;  en  un  mol«  toutes 
les  fonctions  s' accQmplissent  ordinairement  avec  leur  régularité 
pbjsiologique. 

D'après  les  caraclères  qui  viennent  d'être  passés  e.p  revgo^ 
est-il  permis  de  considérer  cette  maladie  comme  une  espèce 
Dosographiquebien  déterminée,  ou  faut -il  la  ranger  parmi  tes 
espèces  déjà  décrites?  reliées:  la  question  qu'il  importe  de 
résoudre  maintenant,  et  ce  n'est  certes  pas  la  moins  diflicile; 
car  Tappariliou  d'une  maladie  nouvelle  ne  laisse  pas  qup 
d'inspirer  toujours  certaines  méfiapees  :  elle  permet  de  supr 
poser  des  conclusions  trop  promptement  formulées  et  basée? 
SQf  une  observation  incomplète.  Les  données  anatoo^iques  ef 
étjologiques  étant  à  peu  près  insuftisaule^  dans  cette  circons- 
tance, c'est  aux  phénon^ènes  observés  que  nous  pouvons  seu- 
lement avoir  recours.  Nous  sonsmes  ainsi  conduits  à  établir  un. 
diagnostie  différentiel. 

C.  Toutes  les  ni^ladies  qi^ji  se  caractérisent  par  un  exan- 
thème cutané,quelle  qu'en  soit,  d'ailleurs  fa  nature,  sedifféreu- 
dent  l'une  do  l'autre. par  la  nature  même  de  l'éruption  ;  ainsi 
le  tjphus  se  distingue  de  hx  fièvre  typhoïde  de  la  même  faç^ 
que  ja  rougeoje,  et  ne  saurait  être  confond^e  avec  la  variole. 
Mais  indépendaiurpent  de  ces  ternies  deconjiparaisop,  il  en  ejsi 
d'apires  aaxqpels  9n  ne  sa^^aif  refi^ser  ^uè  corta\ine  i^porr 
tiMicec^tels  soi^t  (es  sjo^pjlÇmes  géuéraui  et  l^  marche  diSk. 
cbaqMç  maladie,  etc.  Or^  dans  ^lecas  qui  iious  occupe  nou9 
trouvp,|is,ce^,C9nactères  assez  netten(ieiu  ^qrmalés  pour  qu'il  i 
8(^.1  permis, fie  lei^;  aqçi^r^^r  toqte  ^eur  valeur  diagnostique  : 
d'.une  par.t»  Texanthèipe  cutané;  (l'autre  part,  \i^  d^uleuif  ^ 
a^icMlair^c^.;  ej^p  l'intégr^ié  d^  rétaA  géoéxftl  au  Oj^ilic^^  de,çé»* 
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différentes  souffrances.  Quelles  sont  donc  les  maladies  qai, 
sous  ces  divers  points  de  vue,  peuvent  être  rapprochées  de 
celle   que  nous  étudions  7 

L'éruption  symptomatique  de  purpura  simples  présente,  il 
est  vrai,  plusieurs  traits  de  ressemblance  avec  celle-ci;  ainsi  les 
dimensions»  les  colorations  et  les  décolorations  successives  des 
taches  semblent  être  absolument  identiques;  mais,  de  même 
que  les  piqûres  de  puce,  l'exanthème  que  nous  étudions  se 
dislingue  parla  présence  constante  d'un  point  central  noirâtre^ 
etque  Ton  rechercherait  vainement  dans  les  diverses  espèces 
de  purpura.  Du  reste,  si  Téruption  du  purpura  simple  semble 
affecter  le  même  siège  (extrémités  inférieures),  les  douleurs 
concomitantes,  quand  toutefois  il  en  exUte,  ne  sont  jamais 
limitées  aux  jointures,  et  surtout  à  celles  où  l'on  retrouve 
l'exanthème,  et  jamais  elles  ne  possèdent  l'intensité  que  nous 
avons  signalée  :  déplus,  l'économie  semble  souvent  étrangère 
aux  phénomènes  qui  se  manifestent  pendant  la  péliosc  rhu- 
matismale. Le  purpura  hémorrhagique  se  distingue  non-seule- 
ment par  le  siège  de  l'éruption,  (bras,  tronc,  It^tc),  mais  surtout 
par  les  grandes  ecchymoses,  les  hémorrbagies  auxquelles  il 
donne  naissance  et  parla  réaction  générale  qui  précède  et  ac- 
compagne le  molimen  hémorragicum.  — Quant  au  scorbut, 
bien  que  dans  ces  dernières  années,  on  en  ait  outre  mesure 
élargi  les  domaines,  on  ne  saurait  y  rétrouver  les  caractères 
que  nous  avons  examinés,  surtout  si  l'on  prend  en  cousidéra- 
tion  l'état  des  gencives,  l'affaiblissement  musculaire,  l'inté- 
grité des  jointures,  la  tendance  aux  hémorrbagies  et  aux 
hydropisies  de  toute  nature,  et  enfia  l'habitude  extérieure  pro- 
pre aux  scorbutiques.  —  La  coloration  jaune  foncée  des  ta- 
ches, et  la  coïncidence  de  douleurs  articulaires  permettraient  de 
croire  à  l'existence  d'une  cause  syphilitique  ;  mais  la  marche 
des  accidents,  les  antécédents  du  malade  et  les  résultats  du  trai- 
tement serviront  à  élucider  le  diagnostic.  —  Il  est  à  peine  né- 
cessaire de  mentionner  ici  les  épanchements  traumatiques;  car 
râpparilion  successive  des  éruptions  en  dehors  detoute  espèce 
de  violence  extérieure,  l'absence  de  grandes  ecchymoses  et  le 
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caractère  des  douleurs  ne    permcttroal  aucune  confusion. 

D.  La  péliose  rhumalismale  se  distingue  donc  nettement  des 
afTeclions  avec  lesquelles  on  avait  voulu  la  confondre.  Mais  si 
nous  changeons  de  terrain,  si  nous  comparons  ces  phènomè- 
Des  morbides  à  certaines  éruptions  rhumatismales  décrites  en 
France  et  en  Angleterre,  la  péliose,  s' écartant  de  ces  espèces 
Dosographiques,  n'aura  plus  de  raison  d'être  ;  nous  allons  la 
retrouver  nettemehl  définie  dans  le  genre  érythèrae  noueux 
rhumatismal. 

Quels  sont,  en  effet,  les  caractères  de  cette  variété  d'é- 
rjtbême?  On  rencontre  sur  la  peau  de  petites  taches  rouges, 
sailUntos.  de  forme  ovalaire,  variant  en  dimension  de  un  à 
trois  centimètres  et  quelquefois  davantage;  leur  plus  grand 
diamètre  est  toujours  parallèle  à  Taxe  du  membre.  C*esl  gé- 
néralement sur  la  face  antérieure  des  jambes,  le  long  de  la 
crête  du  tibia  qu'elles  sont  distribuées,  el,  après  avoir  aug- 
menté de  volume  pendant  plusieurs  jours,  elles  forment  des 
espèces  de  tumeurs  ou  nodosités  qui  semblent  parfois  préjen- 
1er  de  la  fluctuation  ;  maisjamaison  n'y  a  trouvé  de  pus.  Quand 
la  rc^solulion  s'établit,  la  coloration  rouge  s'affaisse,  elle  est 
remplacée  par  une  teinte  jaune  brunâtre  ou  bleuâtre,  assez 
semblable  à  celle  d'une  ecchymose;  les  tumeurs  disparaissent 
00  laissent  après  elles  une  induration  qui  peut  persister  long- 
temps après  la  cessation  de  la  maladie.  A  côté  de  ces  signes 
fournis  par  la  peau,  on  voit  se  placer  une  série  de  phénomè- 
nes qui  donnent  à  cet  érythème  une  physionomie  particulière, 
et  dont  la  cause,constamment  la  même,  se  traduit  pourtant  par 
des  manifestations  très  diverses;  nous  voulons  parler  de  la 
dialhèse  rhumatismale.  Il  y  a  sans  doute  ici,  comme  partout 
ailleurs,  des  autorités  imposantes  qu'on  pourrait  nous  objec- 
ter; mais  nous  aurons  aussi  à  signaler  bien  des  assertions  ron« 
Grmalivesde  notreopinion.Ainsi  tandis  que  Willan,  Balemao, 
Thomson,  Biett  ne  parlent  guère  des  complications  de  i'éry- 
thème  noueux,  il  n'en  est  plus  de  même  pour  une  foule  d'ob* 
lervateurs  non  moins  recommandables. 
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M.  Rajer  (1)  indique  nettement  l'érythèaie  papuleux  qoj 
survient  chez  des  individus  atteints  de  rhumatisme  aigu,  de 
6èvre  rhumalismale,  qui  est  procédé  de  vives  douleurs  ;  Ton  ^e 
peut  guère  différencier  cet  ér^thème  de  celui  que  nous  étii-> 
dions  (^). 

Dans  le  traité  de  IVl.  Bouillaud  (3),  on  trouve  plusieqr^ol)- 
servalions  de  rbiimatisme  articulaire  accompagné  d*érjlbème 
noueux. 

M.  Plumbe  (4)  a  signalé  la  coïncidence  de  cette  ^riiptipp 
avec  un  dérange  tient  des  décrétions  et  des  organes  de  U  cbj- 
liiication. 

Le  dodcur  joy  (5}a  noté  la  fréquence  de  cptlejnaladie  chez  le 
même  individu  et  toujours  av4;c  douleurs  ciguës  dans  le»  jambes. 

Pour  le  docteur  Todd  (6)  une  éruption  ressemblant  à  i'é- 
rylhème  noueux,  survient  exclusivi'mcnt  dans  les  membres 
inférieurs  el  s'accompagne  parfois  de  lièvre  rhuip.atisinalc. 

Le  docteur  Watson  (7)  a  rencoulré  cette  éruption  dans  le 
rbuniatisme  aigu^  et  il  raconte  qu'un  malade  de  son  bApilal  fut 
atteint  de  la  maladie  des  jointures,  immédiatement  après  la 
cessati<in  de  Térythëme  noueux;  l'inverse  se  préî  enta  dans 
une  autre  (-irc<>nstance. 

La  même  observation  a  été  faite  par  M.  .Copland,  (8  et  par 
M.  Wilson  (9)  et  ils  mentionnent,  en  outre,  la  fréquence  des 
troubles  de  la  menstruation  dans  cette  maladie.  W.Fuller(IO), 
parle  de  la  m^Sme  façon. 

(t)  Traiié  prati'iue  des  maladies  de  la  m*iu^  t.  1,  p.  li^et  I5S. 
(i)  i.es  caractères  assigné»  pjr    ^1.   Rayer  à  rérvihème  f^ipirleux 
soin  <  p  iiplt'tement  HeinbiabieK  à  o^ux  de  rérytlième  noueux. 
(3.)  Traité  clinique  du  rhiitnatisino 

(4)  Diseuses  of  tlie  >kiii    p.  305  (4" édition). 

(5)  Cycopédie  ofpractical  içeiiciiie.  art.  Krytboma,  p.  <Î0 

(6)  Oi  içout  aiid  rtiumatir.  fever/p.  129. 

(7;  LoC'Ures.on  ihe  praetic^f  physic.  vol.  U,  p*  i836. 
(H   Dicnoufiary  of  pradical  uiedioe,  an  l^rytheaia. 
•((9)  IJ^Hea^sofiilie Skiu- 
(lOjOu  iliuinatism,  rbetimiiic  goul,  aqdscUtiça»  p*>40* 


Plus  récemmeot,  oouatroavoas  upe  moDograpbie  remar^ 
qiiabic  dydacleur  Begbie(l)  où,  entre  ai|tro.s  exemplesi  il  e3t: 
faii  roeniioii  d'uo  cas  d'ér^ll^ème  iuii|e«i,  avec  douleurs  arit- 
colaires>  et  d'un  autre  cas  semblafble  au  précédei^tt  00^$  qui 
alterna  avec  une  pleurésie. 

Enfin  J.  Shanaban  (2)  a  rassemblé  un  grand  nombrç  de 
faits  observés  par  lui-nièiiie  ou  par  M.  Baron  A  rbdpital  des 
enfants,  par  tH.  tegrou^i  à  ThôpUal  Beaojoo  et  par  M.  Wik- 

Ppnr  ces  différenis  observateurs  il  eiisle  donc  on  érytbëne 
naneux  sjmptômatiqye  de  la  diatbèse  rhunatisniale;  si  main* 
fanant  ou  compare  avec  ces  descriplioas  lescaractères  assignés 
par  Srbœnieinà  la  pélio^e  rburoatismalo,  on  trouve  ttnecoofc»r* 
mité  parfaite  4an8  les  manifèslaiious  s^rmptdmaltques  :  des 
dottleurs  articulaires  précédant  ou  accompagnant  une  érupiMMi 
semblable,  voilà  ce  qui  constitue  pour  les  uns  l'érjthème 
noueux  rbamalisroal,  et  pour  les  autres  la  pNiose  rkuma- 
lismale.  Uae  légère  différonce  pourrait  être  juvoquée  en  Un' 
vrur  de  cette  dernière  affection^  les  dimensions  plus  petites 
des  plaques  de  Térytbème  :  or  ,  un  caractère  de  cette  nature 
m*  Sianr'ait  jamais  suftire  pour  constituer  une  espèce  morbide 
nouvelle,  à  peine  saftisait4l  pour  former  une  variéAé  de  Té* 
r}  thème  noueux  rhumatismal.  D'ailleurs,  le  mémoire  précité 
de.Bcigl^  renferme^M)  passage  digue  d'altentian  :  <  La  te  rmi* 
nai$on  de  cette  maladie,  dît  il,  a  été  notée  oomve  l^tnofneat 
d'invasion  d'utocu^adie  interne.»  Aussi,  ajoutant  à  Téry  thème 
noueux  une  importance  capitale  comme  indice  de  la  diathèse 
rhumatismale,  il  ajoute  :  1  Cette  diathèse  peut  se  manifester 
non  seulement  par  dfs  douleurs  artionlaires,  mais  encore  par 
des  épanch(*mentsdans  la  plèvre,  dans  le  péricarde  ou  même 
par  une  pneumonie  1  et  il  cite  des  observations  à  lappui  de 
cette  opinion  Rapprochons  maint«>nant.^e  ces  faits  notre  deu- 
il) Eryhema  nodosum  iu  connexion  wifh  rfaumaiîsm  in  Edinbiirg 
Monihiy  journal  1819. 

(2)  De  ri  ryihi'uienmifax  :  Tfièse  4ifaugufalel853. 

(3)  Thés::  4naogi4r^le  18(S0 
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xième  observation,  qui  a  été  donnée  Gomme  an  type  delà  pé- 
Kose  rhumatismale,  et  nous  verrons  la  diathèse  rhumatismale 
s'annoncer  par  une  pneumonie  à  laquelle  succéda  l'érythème 
noueux,  et  la  terminaison  de  celte  maladie  fut  le  signal  d'une 
diarrhée  muqueuse  abondante. 

E.  Les  circonstances  symptomatiques  et  éliologiques  sur  les- 
quelles a  été  basée  la  pèliose  rhumatismale,  établissent  donc 
que  cette  maladie  doit  $tro  rangée  parn^i  les  afTeclions  rhu- 
matismales. En  vain  objecterait- on  avec  Wunderlich  que  les 
douleurs  observées  ne  sont  qu'un  épiphénoméne  qui  doit  coo-^ 
courir  à  en  former  urte  variété  du  purpura ,  les  caractères  Ait* 
férenliels  précédemment  cités  permettent  de  ne  plus  insister 
sur  ce  point.  I^oin  de  considérer  cette  maladie  comme  une  des 
nombreuses  manifestations  de  la  diathèse  hémorrhagique,  il  con- 
Tient  do  reconnaître  qu'elle  ne  saurait  difTérer  par  sa  nature 
des  apoplexies  capillaire  et  interstitielles  si  fréquentes  dans  le 
rhumatisme.  C'est  donc  par  un  oubli  complet  des  travaux 
contemporains  que  les  auteurs  allemands  se  sont  laissé  en- 
traîner  dans  l'invention  de  la  péliose  rhumatismale. 

Concluons  donc  que  la  maladie  que  Ton  a  décrite  en  Aile- 
magne  sous  le  nom  de  péliose  rhumatismale  est  identique  à 
celle  qui  a  été  observée  en  France  et  en  Angleterre  sous  le 
nom  d'érjthême  noueux  rhumatismal. 

La  seule  différence  que  l'on  signale  entre  les  deux  éruptions 
ne  peut  être  invoquée  pour  constituer  une  espèce  morbide 
Douvcile  et  distincte  de  l'érythème  noueux  rhumatismal. 


LEÇOKS  THÉORIQUES  ET  CLINIQUES 

SUR  LA  SCROFULE 

CONSIDÉRÉE  EN  ELLE-MÊlfE  DANS  SES  RAPPORTS 

a¥ce  la   Syphilis,  la  Dartre  et  l'Arthrltls^ 
Par  n.  bazi.v, 

Médecin  de  rUôpUal  Siîiit-Lonis. 


SUITB  DE  LA  HIXIBHR  LEÇON. 

Marche,  durée ^  terminaisons.  —  L'écrouelle  cellulaire  a 
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une  marche  plus  rapide  que  l'écrouelle  gaDgIionnaire. 
Comme  cette  deroiëre,  elle  peut  récidiver,  persister  pendant 
plusieurs  mois,  et  même  pendant  plusieurs  années  p^irpoun^ 
tiei  successives  qui  ont  lieu  à  des  intervalles  plus  ou  moins 
rapprochés.  Elle  se  termine  dans  le  plus  grand  nombre  des 
cas  par  un  abcès  qui  s'ouvre  à  la  surface  du  tégument  ex- 
terne ;  le  foyer  se  vide,  la  peau  le  plus  souvent  se  détruit  en 
partie,  et  du  fond  de  l'ulcère  naissent  des  bourgeons  vasou- 
laires,  sur  lesquels  s'établit  une  cicatrice  enfoncée  et  plus 
ou  moins  rayonnée. 

Mais  l'écrouelle  cellulaire  peut  aussi  se  terminer  par  résq- 
lution,  bien  que  cette  terminaison  soit  assez  rare  ;  elle  peut 
avoir  lieu  dans  la  période  qui  procède  la  suppuration  ,  ou 
même  quand  déjà  cette  suppuration  est  parfaitement  éta- 
blie :  le  pus  se  résorbe,  la  peau  pendant  quelque  temps  reste 
bleuâtre,  amincie  sur  le  point  précédemment  occupé  par 
l'abcès. 

Ne  croyez  pas,  messieurs,  que  les  écrouelles  ganglionnai- 
res excluent  les  écrouelles  cellulaires  :  les  deux  affections 
peuvent  très  bien  exister  ensemble  sur  le  même  sujet,  mais 
elles  peuvent  aussi  exister  séparément;  vous  avez  pu  voir, 
dans  mon  service,  quelques  sujets  qui  n'ont  jamais  eu  que 
des  écrouelles  cellulaires,  et  entr'autres  une  jeune  fille  de 
18  ans  qui  a  le  corps  couvert  de  cicatrices  déprimées  et  chez 
laquelle  des  poussées  successives  d*écrouelles  cellulaires  sur 
les  bras  et  les  jambes,  sur  le  col  et  la  face,  se  sont  faites  à 
plusieurs  années  d'intervalles,  sans  qu'il  ait  été  possible  de 
découvrir  chez  elle  le  moindre  engorgement  ganglionnaire. 

B.  Etiologie.  — -  Les  écrouelles ,  comme  les  autres  acci* 
dents  de  la  scrofule,  se  développent  sous  l'influence  de  la 
diathëse  scrofuleuse  Elles  sont  primitives,  spontanées  ou 
consécutives  aux  irritations  scrofuleuses  des  membranes  té- 
gumentaires. 

Dans  la  plupart  des  cas,  l'écrouelle  est  consécutive  :  c'est 
un  accident  de  succession  qui  rattache  la  première  période 
de  la  scrofule  à  la  deuxième  ou  à  la  troisième  période. 


tib6  CLINIQUE  TV  MÉMOIRES. 

Les  gourmes  de  Tenfatit  à  la  maitielle  produisenl  uneînî- 
talion  des  lytnphatiqaes  des  téguments  crâniens,  qui  reieniit 
dur  les  ganglions  sous  maxillaires  et  cervicaux.  I^a  stomatite 
ftphtheuse,  ramygdalite,  Toplrthalmieet  le  coryza,  l'impë- 
tigo  facial,  Totite  catarrhale  réagissent  sur  les  gangnonsin- 
ira  et  extrà-parotidiens.  Mais  ce  ne  sont  pas  seulement  tes 
accidents  scrofnlefofx  prirtiitifs  qui  provoquent  la  turgescence 
eongestive  ou  inflammatoire  des  ganglions  sôus  maxillaires; 
le  seul  travail  de  la  dentition,  la  rougeole  et  la  scarlatine 
transmettent  la  même  irritation  de  la  muqueuse  bucco-pba- 
rifngientie  et  de  la  conjonctive  ;  de  la  pîuiitaire  aux  mêmes 
points  du  système  absorbant.  Signalons  encore  les  teignes, et 
iiotammentla  teigne  laveuse  comme  des  affections  qui  s'ac- 
compagnent constamment  de  Tengorgement  des  ganglions 
compris  dans  ki  sphère  d'action  dés  parties  affectées. 

Dans  tous  les  cas  dont  il  vient  d'être  question,  rirritation 
transmise  aux  vaisseaux  et  ganglions  lymphatiques  n'est 
tju'une  irritation  sympathicpie.  L'engorgement  ganglion* 
ïwttre  est  une  adénite  simple,  et  pour  abcédér  ou  pour  deve- 
nir un  engorgement  dur,  bosselé,  tuberculeux,  il  est  néces- 
saire que  la  lésion  purement  bypertrophique  ou  inflammfa- 
idire  reçoive  directement  Tiiifluence  de  là  maladie;  ce  qui  sou- 
vent n'arrive  qu'après  un  temps  fort  long  de  plusieurs  nidis 
ou  même  de  plusieurs  années. 

La  scrofule  débute  quelquefois,  mais  beaucoup  plus  rare- 
ment parles  organes  sexuels.  C/est  une  irritation  de  la  mu- 
queuse urétrale  ou  glando*préputiafle,etplus  souvent  encore 
de  la  muqueuse  vulvo-utérine  chez  les  petites  filles,  qui 
amène  une  inflammation  légère  lies  glandes  inguinales,  et 
■^los  tard  Tadénopathie  scrofuleuse  dans  les  mêmes  régions. 
Dans  un  grand  nombre  «le  cas,  la  scrofule  inguinale  a  podr 
point  de  départ  une  blennorrhagie  simplement  catarrhale 
ou  de  nature  syphilitique  ;  qui  provoque  Tadénite  inguinale 
simple,  suivie  plus  tard  du  bubon  scrofulenx. 

L'engelure,  affection  déterminéepar  le  froide  maisqui,  pttr 
sa  persistance,  annonce  toujours  une  corisiituiion  scrofu- 
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leuse.  est  encore  une  source  d'irritation  sympathique.  Si  l'en- 
gelure siège  sur  lesmaibs,  on  Verra  se  prendre  les  iytnphati<> 
quesdèravant-bras,  s*engbi*getle  gahglion  sus  épitrochlôéli 
et  même  les  ganglions  axillaires  ;  si  elle  siège  sur  les  pieds, 
ce  Seront  les  ganglions  parotidiens. 

ATépoque  de  la  puberté  che2  Thomme,  et  chel  la  femme 
àFépoque  de  la  gestation/ pendant  et  après  la  lactation,  Te 
travail  physiologique  qui  s'opère  du  côté  des  glandes  mam- 
maires peut  s'élever  jusqu'au  degré  de  la  phlogose,  et  pro- 
voquer l'apparition  d'une  dartre  sur  les  mamelles,  d'une  in- 
flammation de  la  glM'kde  elle- même,  et  consècutiveitient  Tan- 
gio-ganglionite  axillaire. 

Enfin,  le^  scrofulîdes  primitives  se  répandent  souvent  sur 
tout  le  corps,  et  partout  bt  elles  sîégent,l'îtTi talion  inflanimîl- 
toirepeut  se  propager  aux  lymphatiques  et  aux  ganglions  dii 
toisinage  et  devenir  ainsi  plus  tard  le  point  de  départ  de  la 
scrofule  gangTionniaire. 

Il  est  d'observation  que  plus  les  inflatmtnatîons  sont  su- 
perficielles, plus  elles  se  répandent  facilement  sur  les  vais- 
seaux lymphatiques  :  aussi  les  scrofulides  bénignes  sont-el* 
ies  plus  constamment  suivies  de  l'engorgement  des  ganglioWs 
lyihpbatiques  que  les  scrofulides  profondes. 

Si  l'on  s'en  rapportait  au  dii'e  àes  malades,  l'écrôuelle  se- 
rait de  toutes  les  aflections  scrofutùuses  la  plus  bômbrune, 
celle  qui  dans  le  pins  grahd  nombre  des  cas  ouvrirait  la 
scène  et  commencerait  la  chaîne  des  accidenta  scrofuleux. 
IBn  effet,  les  scrofulîdes  primitivtis  sotit  cachées,  dissimulées 
ou  passent  irtatperçûfes.  Le  médecin,  même  en  interrogeant 
les  parents  du  malade,  n'est  pas  encore  certain  d'arriver  à  fa 
connaissance  de  la  vérité  :  chez  les  uns,  c*est  une  incurie  ai 
grande  que  les  scrofulides  primitives  de  leurs  enfants  ,  ont 
Complètement  échappé  à  leur  attention  ;  chez  d'autres  c'est 
iine  fausse  honte  qui  les  porte  à  cacher  la  vérité. 

Quoi  qu'il  en  soit,  nous  voyons  tous  les  jours  se  présenter 
à  nous  des  sujets  porteurs  (le  tumeurs  ganglionnaires  sur 
différentes  régions  du  corps  sans  qu'il  nous  soit  possible 


208  CLINIQUE  ET  MÊMOIliES. 

d*arriverà  connaître  la  cause  immédiate  de  leur  dévelop* 
pement;  quelques  malades  accusent  des  causes  mécaniques 
comme  l'action  d'un  collet  d*babit  trop  dur  ou  trop  serré; 
d'autres  l'action  du  froid  humide.  Je  ne  conteste  pas  1  ia- 
fluence  que  ces  causes  physiques  peuvent  exercer,  en  irri* 
tant  les  lymphatiquesde  la  peau;  mais  on  ne  peut  les  considé- 
rer que  comme  des  causes  provocatrices  de  la  scrofule»  et 
d'ailleurs  dans  la  plupart  des  cas  elles  sont  étrangères  au 
développement  des  engorgements  ganglionnaires,  qui  sur- 
viennent sans  cause  appréciable. 

Nous  avons  vu  d'autres  sujets  chez  lesquels  toutes  les  ré- 
gions pourvues  de  glandes  lymphatiques  étaient  couvertes 
de  tumeurs  souvent  énormes  :  on  en  trouvait  à  la  fois  sur  les 
côtés  du  cou,  sous  les  aisselles,  aux  régions  inguinales.  Le 
système  absorbant  semblait  atteint  dans  sa  totalité.  Or,  dans 
un  cas  pareil  on  ne  peut  accuser  l'action  d*une  cause  locale  : 
le  mal  se  produit  évidemment  sous  l'influence  d'une  cause 
interne  ou  d'une  diathèse. 

Remarquez,  messieurs,  que  l'écrouelle  spontanée  devient 
en  peu  de  temps  grosse,  dure,  bosselée,  manifestement  far- 
cie de  tubercules,  et  qu'elle  n'offre  pas,  comme  l'écrouelle 
consécutive,  deux  péiiodes,  l'une  d'inflammation  simple, 
l'autre  d'inflammation  tuberculeuse. 

Après  ce  que  je  viens  de  dire,  j'ai  peu  de  choses  à  ajouter 
sur  Tétiologie  des  écrouelles;  il  me  semble  en  effet  que  j*ai 
passé  successivement  en  revue,  comme  je  l'ai  fait  pour  les 
accidents  tégumentaires  de  la  scrofule^  les  influences  physio- 
logiques ,  physiques  et  pathologiques.  Quelques  mots  encore 
sur  l'influence  de  l'âge  et  du  tempérament  avant  de  passer 
au  diagnostic. 

Je  manque  de  relevés  statistiques  pour  établir  d'une  ma- 
nière rigoureuse  l'influence  de  1  âge,  du  sexe  et  du  tempé- 
rament sur  le  dévelopement  des  écrouelles.  Mais,  ainsi  que 
je  vous  l'ai  dit,  l'écrouelle  est,  dans  l'immense  majorité  des 
cas,  un  accident  de  succession  de  la  première  période  de  la 
scrofule;  la  plus  grande  fréquence  doit,  par  CQnséquent, 
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36  trouver  de  10  à  20  ans.  Or,  c'est  là  en  effet  ce  que  nous 
Apprend  la  statistique  de  M.  Lebert.  Toutefois,  on  peui 
exceptionnellement  observer  des  écrouelles  dans  l'àgeadulte, 
et  même  dans  la  vieillesse. 

Si  vous  VOUA  rappelez.  Messieurs,  ce  que  je  vous  ai  dit  de 
riûfluence  des  tempéraments,  en  vous  parlant  des  causes 
de  la  scrofule  en  général,  vous  ne  serez  nullement  étonnés 
de  in'entendre  répéter  que  le  tempérament  lymphatique. qui 
DK  prédispose  pas  k  la  scrofule  considérée  comme  maladie, 
prédispose  cependant  aux  écrouelles;  ce  qui  s'explique  par 
la  prédominance  du  système  absorbant,  qui  caractérise  e^ 
fièiiiîellement  cette  sortéde  tempérament. 

C,  SénKioTiQnB.  I®  DifignoHtic.  —  Le  diagnostic  des 
écrouelles  comprend,  comme  celui  des  scrofulides,  le  dia- 
gnostic spécial  etiediagnostic  différentiel:  nous  devons  cher* 
cher  à  élucider  séparément  ces  deux  questions. 

Et  d'abord,  comment  di.stinguerons-nous  l'écrouelle  gan» 
glioiaire  de  l'écrouelle  cellulaire?  rien  n'est  plus  facile,  an 
muxxx^  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas.  Le  siège  est  dif- 
férent :  la  première  occupe  exclusivement  les  régions  pour- 
vuei^de  glandes  lymphatiques  comme  les  régions  cervicales, 
axtitaires,  inguinales;...  la  seconde, occupe  indistinctement 
toutes  les  régions  du  corps.  Toutefois,  ce  seul  caractère 
Be  suffit  pas.  puisque  l'écrouelle  cellufaire  peut  affecter  la 
iD^nie  siège  que  Técrouelle  glandulaire  ;  mais  révolution 
n'est  pas  la  môme  dans  les  deux  cas.  Si,  à  une  époque  don- 
fiée,  tés  deux  écrouelles  constituent  des  abcès  soiis-cutanés, 
la  première  période  de  l'affection  est  bien  différente  dans 
Tune  et  dans  l'autre  :  dans  l'écrouelle  ganglioiiaire,  vous 
sentez  en  effet,  uife  glande  hypertrophiée,  plus  ou  moins 
roiilauti^  sous  la  peau  ;  dansTécroûelte  cellulaire,  c'est,  ou 
one  tuâfieur  fluctuante  dès  le  principe,  ou  uoe^  induration 
inflammatoire;  bien  différente  du  ganglioa  lympbaiiqMe 
engorgé. 

J'ai  Rapporté  à  réerouelle,  voi»  dovex  Vf  uis  le  irappc^ler  : 

1*  L*by|)ertbopbie  ganglionaîre  ; 
T.  I.  Fèvritr.  1858  ik 
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a*  L'âd^iteou Ymgor^ttfeni  ioflaïAmatoife deUglâftdd} 
'   B*  L'inAHraiioo  tubeix^ul^usé  des  gaoglions  lymphad^ea^ 

ËBt-il  possible  de  distinguer  sur  le  vitant  ces  trois  états 
de  l'écrouelle  ganglionaire  ^  Oui,  oerlàim«ebt« 

L'écroaelle  «mple  est  nmhs  grosse,  meîns  iocrrèsi,  msins 
dure,  pJuB  ttasiiqae  qm  Técrouelle  tuberculeuse:  elle  M 
dépasse  guère  le  volume  d^uue  div^t)^  d'tin  œuf  de  pigeodi 
i  L*éorducUe  kiflamroatoire  est  iJoulourense  à  la  pressioiU 
SRièoiap^gttée  de  ious  les  signes  locaux  de  riuflamtnatioQ) 
-Gescarâctèrto  n'existent  pas  dans  TécrdueUe  hyperirophii' 
^ue. 

Entrons  actuellement^  dans  le  diagoostîo  iUFéreblâelée 
faflection  considérée  du  point  de  vue  générique  ettlo  point 
de  vue  de  U  nature  de  la  rhaladie. 

Comment  distinguerez -vous  récrouelle  inOaœmatdîre'df 
Tadénite  traumatique  oe  de  TiAflammatioii  sympathique  d^ 
glandes  provoquée  par  un  travail  phiegmasique  du  toiaina^l 
L'adénite  développée  soâs  lË^sddrfo  infieeftceâeladiatbèbe 
écrofuleusè  est  persistante,  e4  dans  la  plupart  des  <uts  nupr 
putative;  elle  n>st  accompagnée  d'aucun  travail  înflftm*- 
matoire  du  o6té delà peftii.  L'adénite syai()a4biqae  cist  ee- 
^sentiellenieat  relative  ;  èUe  dispttratt  «tec  la  {)|}legalftsie 
'Mtanée  qlri  a  provbqtié  ^h  développémenk 

Le  goitre^  les  tetoeurs  ebliyaiéed^  les  squtrrhes,  tes  Uir 
«leurs  aiiKvrisMatiqueë  poui^raietit  être  crises  par  on  Gbîr«r- 
gien  ineapérinsenté  .pour  des  éck^ouélles  ;  je  ifous  stippoae  iuk 
$et  de  «omia'nteÉce  ^-atiquë,  4>oiiré^rièerde|iair6ittet3  mé- 
«priées,  «et  ««HHIb  me  |)ermettifez  4e  ifteipas  te'Mrvétet  à-oe  dî«r- 
fOosticiiBrioëmment  tthiriirgî:6al. 

^  ^-arrive  du  dlàgttostie  <de  f  alfeetàeD  ^onsiAMe  4tt  poiai 
^  T)M  tle^la'éaUire  db  la  màlfcdie. 
(  Vwe  Mveiqve  la  derfnopatbtê'est  eemmime  mi«^|a«iM 
WHlàéfeereehaietîltionneUAs,  doot  Tétude  comparative  (fejti 
l'objet  spécial  de  ce  cours  ;  en  est-il  de  même  de  <}Méiàm 
•jMiMtrr  fel  4<^  sépobda  kteUé«tm9^k»  im^Aw  ^soMîdé- 
rations  générales  sur  la8]fiiiploitaÉelo|i0Mil4^M)Te  dp  la 


quatre  maladies,  les  deux  premières  seulement  ^at  ^j;^  ^à^ 
Dppathip  ap^ifiqve  ;  les  deux  fliu^rçs  e^  m^ni^eiff,  »i)^|u- 

p^  i^  la  (Jfrrtr©  fit  ç^ijiw  ^  IV^^^U»  pi^uirpot  ji^Sfl»'^  ^r 
(^Brtaip  ppipt  K';5^cqmpaj;iieir4  içopae  )l«?3  sfirpfiiU^ç^  ^  ^ 
8jpWa(((?s^  d'wQ  wlépite  3ylp^^i^îq^e;w8cCettQ♦4f^^f»J^ 

de  lape^^a  q^i  Xs^Mt^nt^Mià.  ^'ailleurs^  pftttç  a4éoitç9ïi9- 
Dl^^que  ejile-m^e  ^'içat  oi  aiJ6^  fréque»^^  «i  ^ussi  iC/9i^- 
t^U)  daps  rartbritis  e;^  1^  dartr/B  que  4m^  I4  (iorofule  e^  ^ 
syphilis. 

ïïun  autre  côté,  jams^is  ^adânj9pl^flie  n'e^i^poptaviéa  et 
X»  ^rvieat  pou^Jia  setileinQi^ujçe  46  la  ça^f^  interne  q^  ^ 
la  4iaUlè9^  d^ft?  1^  4vtre  p>  IVAhrifia,  pp^Hif  ^Uf  j^ 
4^0)5  la  scrofalQ  eit  Ut  .^pbiMs. 

JeQ'ai  donc  i  v.çtt|s  jtr^cctr  p9iir  ]e  4ta8iM>^io  ^ue  le  p^- 
i^iëie  do  l>dite<>paj4pÂe  ^^ofoJense  b\  j'a4énApi^U)Le  9ypbir 
lit^ue. 

J'ai  admis  une  scrofule  ganglionaire  et  une  scrofji^Q  çf^\^ 
IfMr^  :  j'admeUrai  ^^i  une  «jpjmi»  g^gUo^n^^  f|t  ^pe 
Qpbai3  ceUwlair^  (^flPWteA'^çr^  Ijl  3y^ 

ybiUs^la^diiflliinB  çst  up  f^xide»^  49^uQce^3kHf  ^  40  ^ranr 
ttjt*»  4«la  jWWiJ^re  i^  |a4e(uxji^P  jH^ifl4j?P^p  jft^ç^^^^ 

A|}pptoji|^  pour  (WmpMîflr  i'Aprtop^  qt»^4'adénqpfi^ii^ 
«W*ttUia»ç,  wn  w  r  j>4éflqp*^Wp  uçrof MlçfWg^^,tî^i^tftt  pÂ- 

00  spontanée,  c'est-à-dire  qu'eUe.fi5f,f;p9^SfMr^,^pçj\B^ 
U  ririatinn  delaiXMiatîtiiJtkMi* 

nitife  00  d«s  aeddents  seconâaiiiM  ,^,M  f^ft^ 
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*  L'adénopathie  primitive  est  tantôt  sympathique  et  tan- 
tôt S|)écifiqueJ 

Ladéiiopaihie  sympathique  est  un  engorgement  ganglioa- 
saire  inflammatoire  ou  hypertrophique,  qui  survient  à  là' 
suite  dune  blennorrhagie  ou  d*un  chancre.  L'irritatioQ 
inflammatoire  se  propage,  par  Tîniermédiaire  des  cordons 
lymphatiques,  qui  émergent  d  3  surfaces  enflammées,  aux 
ganglions  voisins.  C'est  le  btthon  inflammatoire  symptoma- 
tlqne,  qui  n'est  qu'une  adénite  simple,  et  n'offre  pas  plus 
les  caractères  propres  des  affections  syphilitiques  que  1  en- 
gorgement ganglionnaire  inflammatoire  provoqué  par  les 
gourmes,  n'offre  les  caractères  propres  aux  affections  scro- 
fuleuses. 

L'adénopathie  spécifique  survient  aussi  consécutivement 
au  chanf-re  et  quelquefois  à  la  blennorrhagie.  C'est  la  pro- 
pagatiot)  de  ^Inflammation  spécifique  aux  ganglions  voisins, 
Ow  le  chancre  dan$  le  ganglion  selon  l^expression  consacrée 
par  i\I.  Ricord.  Celte  adénopathie  est  connue  sous  le  nom 
de  bnbon  r^/îMVri  ;  elle  est  un  symptôme  de  la  vérole,  et 
participe  des  caractères  propres  aux  autres  affections  sy« 
phifitiques. 

Le  bubon  vénérien  peut- il  être  primitif,  comme  le  bnbon 
scrofultfiix,  qui  commence  si  souvent  la  série  des  accidents 
de  la  scrofule?  Les  auteurs,  comme  vous  le  savez,  ne  sont 
piis  d'accot*d  sur  cette  questionvL^s  utis,  Astruc,  Swédiaur, 
MM  Lagneau,  Vidal  de  Cassis  répondent  par  rafïîrinaiive, 
et  d'autres,  MM  Ricord  et  Çullerier,  par  exemple,  par  la 
négative  ;  les  derniers  n'aduieitent.  pa<5  le  bûbbn  d'emblée  ; 
le  chkfïcré  précéderait  toujours,  sUivant  eiix,  le  dèvelop* 
pemeni  du  b\jbon  virulent.        i 

*  En  adnteliâhl, messieurs,  qne'dans  quelqnes'fcàîi  qitî  se^^ 
raient  certainement  très-rares.  Je'  btibon  vénérien  puisse  être 
primitif,  il  n'en  exiat^rait  paa.moit^s^  source  rapport,  une 
énorme  différence  entre  la  scrot'ule  et  là  syphilis,  puisque  le 
birbfVn  «schifateiftVPêmbfôe,  lèto  d'ett'e  rare,  est' y(iwmii*aîre 
une  affection^ttottimtidé.*'    -   '  >^  -f-      '^"'i  '-  '*»  i'    '       ''' 
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L'adénopatbie  syphilitique  secondaire  est  spontanée  pu 
^consécutive  à  des  affections  syphilitiques  de  la  peau. 

Il  est  d'observation  que  plus  les  syphilides  sont  supçrf^- 
çîelles.plus  elles  provoquent  rengorgeaient  des  vaisseaui  et 
glandes  lymphatiques  du  voisinage.  J'appelle  surtout  vpire 
attention  sur  cette  induration  des  vaisseaux  lymphatiques 
qui  accompagne  si  souvent  les  roséoles  et  les  syphilides,  pa- 
piileuses,  induration  qui  ne  me  paraît  pas  avoir  fixé  cj'iu^ 
manière  particulière  l'attention  des  auteurs. 

Déjà,  plusieurs  fois,  sur  les  syphilitiques  de  notre  servicç, 
j  ai  eu  l'occasion  de  vous  faire  sentir  ces  petits  cordons  ducs 
et  noueux  que  les  vaisseaux  lymphatiques  enflammés  for- 
ooent  sous  la  peau.  On  les  sent  parfaitement  sur  toutes  les 
parties  du  corps,  mais  plus  particulièrement  sur  les  mem- 
bres supérieurs,  à  la  partie  antérieure  et  interne  du  bras  et 
de  l'avaot-bras.  Leur  diamètre  est  variable  -  assez  souvent 
nous  les  avons  comparés  pour  la  grosseur,  à  des  tuyaux  'de 
plnme  à  écrire;  ils  offrent  de  distance  en  distance,  des.reu- 
liements  ou  nodosités  qui  correspondent  aux  valvules  d^s 
vaisseaux  lymphatiques. 

Cet  état  des  lymphatiques  sous-cutanés»  constitue  Tun  des 
caractères  les  plus  importants  de  la  syphilis  cutanée  consti- 
tutionnelle ;  on  ne  le  retrouve  pas  dans  la  scrofule. 

L'adénopathie  syphilitique  secondaire  est  souvent  sj^oç- 
tanée  ;  elle  apparaît  sans  avoir  été  précédée  de  sypbilide. 

Les  gaoglites  syphilitiques  primitives  affectent  un  siè^e 
de  prédilection.  Le  plus  souvent  on  les  remarque  sur  ies 
régions  inguinales,  déterminées  parles  blennorrhagies  uré- 
traies,  vaginales  et  anales,  les  chancres  des  parties  sexuelles 
et  anales,  sous  Iqs  mâchoires,  provoquées  par  des  chancres 
de  la  lèvre  inférieure,  au-devant  des  parotides  par  des  chan- 
cres de  la  lèvre  supérieure,  par  des  ophthalmiesblennorrhâ- 
gH]<ips  ;  les  bubons  âxillaires  ont  pour  point  de  départ  1^ 
chancres  des  mamelons. 

1^**  bubons  secon(]aires  ont  un  siège  plus  général  :  n&n 
seulement  on  les  rencontre  souvent  sur  les  mêmes  régiot)^; 
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Hihii  éûtàté  f^arïôut  bh  il  y  a  dëà  gàh^iftctos,  et  thétHé  ^tif  des 
Doints  oÛ,  dàn'â  f  ëtat  tiorthàl,  l'anâtôiAiàtë  n'a  pd  éOtisUteIr 
ni  btèsenëe  de  gkndès  tytnpbatiqaeâ. 

ï*àtlnbae  là  fk-équeiice  l-etatWe  dés  èngot^^ëMënts  d^ 
i^àlh^liohà  èervtfeàuk  postèriedr^à  là  fréquence  dësiBypbilldes 
aii  ëuir  cheVeJfù,  qui  passent  èi  Souvent  inaperçues,  à  lafré- 
({âence  de  l'ah^ne  sypbilil^ue.  teUé  n'est  pas  Tôpiilioû  dé 
11.  fticord»  qui  llubit  ôteerVé  bëat^cotip  de  syphilitiques  avM 
*  des  engorgtmenîâ  c€fMcailik,  sans  él'uptîoh  siif  të  cufl*  ehe- 
tAix  et  d^uili  auiré  «4lô,  kiîtàl  Vu  des  sjrphîHdës  profondes, 
itti1}ercu)d-cruàtàcéës  ùtcêiëuses  dti  cuir  chéVétd éiAû  éogo^ 
^eilt  gàil^ftobàî^e. 

lé  hè  Veuk  j[)aë  hie^  Va  ëpôhtanèUé  Aes  engëfgeihents  gaà*- 
^lônaires  de  fà  syphilis  ;  éf)é  ë^t  tout  aussi  ëvidëbtë  que 
ièéBe  de  la  fecrôftllé  ;  mais  je  fefai  fematquer  que  souvent  Ito 
^()t!ÏHdiès  èônt  èplfiéih^fes  et  qii^lettfeutte  onîè§  înècôhh^, 
'flahs  beaucoup  de  cas,  lorâqu'etles  outleut*  siège  Sur  le  Cblr 
ttlévelu  bù  ïescàt-acières  sont  peu  apparents  et  rtiasqué^  (iSr 
îà  Aeveïui'e;  je  ?ei*àî  ëbsèk-Vël-,  dfe  pïuâ,  qtlfe  léS  sypbîfidës 
profondes,  tuberculo-crustacées  sont  b'^n  plus  rarement  àé- 
'%biUpagnées  dé  f  engorgement  àyMpatliiqÉie  des  j^angtions 
Vyétipbatiques  que  les  syphilides  supek^/lciéllés. 

Le  buboh  primitif,  ai-je  dit,éét  une  adénite  Simple  ah  tme 
kâënite  spëciCque;  là  pi^emlërë  n*ést  pas  inoculable  ;  la  se* 
cônde  est  inoculable  et  "reproduit  le  fchanck'e,  cette  dierolêre 
iéùle  est  delasypbilîs.Lëïhibôti  Véuerleti  primitif,  accident 
ae  succession  dû  chancre,  peut  se  iiionVrér  partout  surîtes 
^nglîons  qui  reçoivent  les  Ty'ito pratiqués  de  là  partie  <jè  le 
oîancre  a  son  siège.  Ce  bubon  se  caractérise  par  Sa  tnafche 
%u(g,  son  apparition  Rapide,  Bà  dréôUsctlptibn  àUb  gav- 
giioh  unique,  sasituàtion  superficielle,  Ba  tendaiVCe  pl'onotiéSe 
Vers  la  suppuràtîbh;  souvent  uhelyin^hkëVaètOtripaghè,*ét 
^bn  sent  soûs  là  peau  un  côMoti  dtrt*  ôt  sôHjlbleàlàpréssïrti 
qui  du  chancre  se  rend  au  ganglion  èl!i/!àminë.  Là  peau  qdi 
recouvre  la  tuitièur  rougit,  Ôëvîetit  violacée  et  se  perfore  ; 
âé^à  résulte  une  ouVérture  par  laquelle  s'échappe  ûb  pus  qui, 


ipoQiil^  ropr^U  U  (Mji^^ute  çJi^nçrfiusQ.  Pois,  )*oqverture 
9lBgrancli(  ob^que  jqimt  ei  se  eonvertU  en  ulcère  qui  revâ( 
bientôt  Vous  les  caraoïëres  4e  r^lcëre  v$nériBi(&. 

Lel)ut>oo  scrofuleMX  est  plus  gros^  plMs  profQad,  bosselai 
£(Hrmépar  i'aggboiér^ian  de  ganglions  ei%QA*g6s.  Quelquen 
fuis  il  est  OQiopo^  4e  plusieurs  |(ibes  séparés  par  des  scissur 
res  pn^fondea.  Sa  marobe  est  plus  Idftta  que  cette  du  buboa 
vénérien  ;  il  n'est  pasi  rare  de  le  voir  durer  plusieurs  mois 
et  Diéitte  plusieurs  années.  Ce  bubon  n*oflre  pas,  coœine  l^ 
biben  vénérien^  deui  périodes  bien  tranchées.  Tune  de  proq^ 
grès,  Tautre  de  ré|ii^raiion.  Enfin,  le  pus  pris  sur  Tukère  et 
inoeulé  no  produit  pas  la  pustule  cfiaDcreuse.  ! 

Chez  un  sujet  prédisposé  à  la  scrofule*  le  bubon  vénérien 
(#ut,  après  avoir  parcouru  ses  périodesi»  cesser  d'être  véné- 
rien et  se  transformer  en  un  véritable  bubon  scrofiOeux  ;  mais 
alors  ce  bubon  cor^pQsé  a  .^Q\i\  Ipœps  bien  distincts,  Tue^ 
^aos  lequel  il  préseiUe  les  caractères  du  bubon  vénérien*  e( 
l'autre  pendant  lequel  il  offre  to^sles  signes  du  bubon  scrp- 
fuleux.  . 

l^btib^n  secondaire  ou  bubon  induré  est  tantôt  un  annexe 
du  cbancre,  tantôt  il  en  est  indépendant.  Le  bubon  anne;i^e 
au  chancre  forme  une  tumeur  dure,  arrondie»  le  plus  sonveqt 
indolente  ou  peu  douloureuse  à  la  pression,  à  surface  lisse 
ou  bosselée,  qui,  à  cause  de  sa  situation,  de  son  isolement, 
de  son  exacte  circonscription,  âe  la  coexistence  du  chahcrév 
ne  saurait  être  confondu  avec  le  bubon  scrofuleux. 

Le  bubon  indépendant  peut  âe  rencontrer  partout  ;  mëii 
tfest  ordinairement  à  la  région  cervicale  postérieure  et  sous*- 
occipitale  qu^  on  Tobserve.  Ces  engorgements  sont  individuel 
pour  chaque  ganglion  ;  ils  sont  isolés,  et  leur  siége«  ledf 
feme-oliraîre,  leur  axiaidence  iodividuelle,  les  drcmistaopes 
•itteédamea  les  diatioguent  sufBsi^mm^  des  en  gprgem^nip 
acrsMimx«  ^  «at  pour  siège  la  i^alne  do  digyistrÂqiie.  k» 
t^égiMs  eervîaàles  latétaks,  6Upeciiciell09  et  proféra,  ||m{ 
Mit  M  gtqsaea  musses  dures,  pesantes,  bMStfldes,  ete.:  toiir 
M^b4*âi  la  qoDviction  que  jMftacpii|i  d'ei^jOKgeiMiàU  c^^ 
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eaux,  latéraux  et  antérieuni,  pris  journellement  pour  de  la 
scrofule,  sont  des  engorgements  de  nature  syphilitique.  11 
TOUS  sera  permis  d'avoir  des  doutes,  si  le  malade  a  eu  des 
chancres  plus  ou  moins  longtemps  avant  Tapparifion  des 
masses  gauglionaires,  si  les  engorgements  se  sont  dévelop* 
pés  rapidement;  s'ils  ont  été  précédés  de  céphalées,  s'ils  sont 
accompagnés  d'une  sorte  d'empâtement  mou  dans  les  parties 
environnantes,  si  les  vaisseajx  lymphatiques  qui  en  émer- 
gent sont  enOamméset  forment  des  cordons  qu'on  distingue 
par  le  toucher  au  milieu  des  parties  tuméfiées.  Enfin,  l'ab- 
gpuce  des  signes  qui  caractérisent  la  complexion  scrofuleuse, 
Tabsence  de  tout  phénomène  primitif  de  scrofule  ch^z  le 
malade  viendraient  encore  éclairer  votre  diagnostic. 

11  y  a  des  cas  fort  embarrassants,  où  le  pratici^'n  le  plus 
expérimenté  hésite  et  n'ose  se  prononcer  sur  le  véritable  ca- 
ractëre  du  mal.  Eu  pareille  circonstancoi  il  est  indiqué  de 
donner  k  titre  d'essai  les  préparations  mercurielles,ou  mieux 
encore  le  sirop  de  biiodure  de  mercure.  Si  ce  traitement 
amène  promptement  la  désagrégation  de  la  masse  ganglion^ 
nuire  et  une  fonte  rapide  de  l'engorgement  cellulaire  péri- 
phérique, nul  doute,  c'est  que  le  mal  est  de  nature  spécifi- 
que. 

L'adénopathie  scrofuleuse  diffère  donc  de  l'adénopathie 
syphilitique,  assez  souvent  par  le  siège,  le  plus  ordinaire- 
mont  par  le  nombre  et  la  disposition  des  ganglions  affectés, 
toujours  par  l'ensemble  des  symptômes,  la  marche  et  la  du- 
rée, les  term'naisoos  des  engorgemants  ganglionnaires  :  en 
diffère*t-elle  aussi  par  les  caractères  anatonnques?  Exami* 
fions  cet:e  question  avec  toute  l'importance  qu'elle  mérite. 

La  ganglite  syphilitique  primitive  a  des  caractères  aoa* 
iomo-pathologiques  qui,  daoi^  l'état  actuel  de  la  science*  ne 
sauraient  être  dtsiingtiésde  ceux  de  la  ganglite  purement 
toflammatoirQou  de  la  a;angrtte  !«crofuleuse;  dans  les  trois  cas 
ffm  sont  si  différents  du  point  de  vue  pathologique*  tes  ca* 
râctères  anatomtqiieH  sont  les  même»  :  c'est  toujoursi'byjpèr* 
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émie  du  tiasu  gang^iouaire  ,  rîDfiliratiQa.  ou  la  coUeçljiqn 
de  pus  daus  le,  parencb  jme  de, la  glande. 

Le  buboQ  ioduré  n'offre  pas  toui-à-fait  la  mÊme  structure 
que  le  buboo  scofulepx  iodoleatet  chroolque.  Dans  les  dqux 
cas  le  microscope  démontre  la  .présence  des  élémeoia.  ana« 
tomiques  du  ganglion  hypertrophiée:  trame  fibreuset  appi^** 
reil  Ya3culaire,  glqbuies  propre»,  du  ganglion...  puis  un 
élément  morbidei  \t  tissu  fibro-plastiqtie,  mais  en  plusgrapde 
abondance  dans  le<i^  ganglites  syphilitiques»  et  enfin  lé  cor- 
puscule propre  du  tubercule  si  fréquent  dans  les  bubons 
scrofuleux»  et  si  rare  dans  les  bubons  syphilitiques. 

La  présence  bien  constatée  du  tubercule  dans  les  engor«> 
gements  lymphatiques  de  nature  syphilitique  a  fait  uattre 
une  divergence  d'opinions  parmi  les  auteurs  :  les  uns  ad- 
mettant qu'il  était  le  produit  de  la  syphilis  elle-même,  les 
autres  n'y  voyant  que  l'explosion  d'une  autre  maladie  sous 
Tinfluence  de  la  syphilis  agissant  seulement  comme  cause 
occasionnelle.  Je  reviendrai  plus  tard  sur  cette  intéressante 
question  qui  n'est  pas  exclusive  aiu  glandes  lymphatiques; 
et  doit  se  représenter  pour  tous  les  organes,  notacumelit 
pour  le  poumon.  {Lit  suite  au  prochain  numéro-) 

CLINIQUE  D'ACCOUCHEMENT. 

OftSEBT\TIOIf  DE  GROSSRSSE  FT  j'aCCOUCHKHENT  CHEZ   U5E   FEMHÈ 
MALADE   DE   I.A  POITRINE. 

.'  Le  sojet  de  eelie  observation  ^st  une  jef  ne  femme  entrée 
dans  le  service  des  feRUMea  ea  çpiichest  vers  le,  milieu  du  mpis 
fTuctohre.  tSoT.  Toiqours  bien  portante  jusque  vers  le  com- 
qieneeiiMHit  du  nois  de  juUlet^époque  à  laquelle  ellfifut  atteinte 
d'une  maladie  de  poitrine  qui  robligea  à  entrer  à  l'hôpital  ije 
mntié  le  iSjfiillet  1857,  Elle  resta  (^  quinze  jours,  y  Fut 
jUaitéep^rles  vpmilifs ;  mais  ce  réginic,  étant  peu  de  son  go^jt 
^  ell^  sortit  et  entra  à  ThApiilal  Beaujon.  là,  elle  Tut  saignée  unp 
l       doMsaîne  d^foîs»  ft  d^  vep(uu)U5S  durent  appliquées  fur.  i^ 


sis  CtmiQUB  ISf  MÉMOHted. 

Ben%  MH  delà  poiltki^.Soû  état  patiit  ^«méUoren»  lien  ;  eHè 
sortit  doDc,  se  Irouta  mè^ocretneot  bieti  jusqu'au  91  ocf<Ar(H 
époque  à  laquelle  elle  entra  dans  la  €Kmque.Oii  cM^tatasIors 
èon  état  de  grossesse  ;  ses  régies»  dIsaH-elle,  ayant  eu  Keu  te 
6  fihrrier,  ettca  dé  pret^lement  détenir  eneeinte  vers  le  cooh 
meaeeioent  du  mois  de  mars. 

Voîei  ce  que  cette  femme  présentait  du  oèlé  de  la  peitrines 
Sraphjsémetréséfeadvi  parteut  ;  respiration  cdurte,  péfrïbl^ 
ie  soir,  e4<surtMt  la  auit  (  i^soraiiie  pneaque  complète.  Vnm* 
«tthatîén  déoo«<rrail  des  rotidbus  «ibilaMs  surtout  en  arriérer 
le  pouls  éUitpieu  Irèquent^  la  potauiiBipeuckaode,  Fappétii  pas* 
sable;  ma» ta l#ux  était  itftense  et s^aerompagnait  d'une  doo" 
teur  assez  Tî^e  dans  plM$fe«rs  points  de  ta  poitHiMè^' 

Cet  état  se  prolongea  quelque  teatyps  sans  empirer  jusque 
-vers  le  milieu  de  déeoit^re. 

'  Dans  cet  intervalle,  M.  Dubois  mit  en  (question  $i  Pon  de^ 
Vait  provoquer  raccouchement  prématvré  dans  te  cas  où  Télat 
de  la  poitrine  s'aggraverait.  Ce  fut  lé  son 'Opinion  ;  nrais  pour 
le  moment^  It  jugea  convenable  d'^^tendref  tu  qtr^  l'éiat  p^ 
YlHriogique  cbez  noire  malade  ne  dépendait  pus  etctusi^^iewent 
de  In  grossesse. 

vers  te  ■0"«eecfiwre, "ta  ■tfyspnee  "eessa  tt être "Swpiv/V'Tianie 
et  la  femme  nu  poinroit  plm  flpatar  dans 4e  déi^bitus  dorsal. 

Le  17,  les  douleurs  commencèrent,  et  avec  elles  la  suffoca- 
tion fut  plus  grande. 

Le  18>  vers  les  qualrc  heures  du  soir,  la  dyspnée  devint 
inquiétante;  ia  douleur  de  côté  était  atroce,  et  les  contractions 
Mérines,  irenarft  ^ temps  en^  temps  s'y "Sjouler  vives  i^  foires, 
jetaient  la  femme  daiiis  une  angofese  {wes{il*rmable. 

Aussi,  la  rupture  des  membranes  ht^eWé  failéià^  he«r«i^*di 
^Mt.  LeKquides'éeottIa  avucusseï  d'^abeuidaMev 'mffis^«e'UM* 
lagea  pas  la  patiente. 

Le  idbef  de  tiHnique,  toyattt  ^a  'soflbefflion  immtnëtAe,  m 
4édda  à  ^(Aiquerlefotreps;  la  préseiftalfon(^omtoet)eft'la 
|icisitîoni(metftô-iliaqtte-gimche-tfnlét4eure)  sonlcemst^tées.  Les 
iMrantfaes  doÉfoticeps'fitreot  appliquées  avec'beutrcoup  depéHie, 
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eRéB  M  pâma  pa«  mèMé  éitt  unies.  Malgré  tda^  les  tfà^ 
tioDS  roreot  Taites  ;  mais  f  acéodebement  éprouvant  ie  la  dlttt" 
«0irité«<éfliiBeéélii4iaiite«rde  Iatt6(e  et  le  (a  non  complète  dila- 
nMm  da  eel,M  jugea  eenteoaUtede  Vaii*êter  et  de  fie  pas  faire 
nie  triftetiom  pkis  vio(eoles.  (lepesèaùt  «m  Mea^^lre  résultai 
de  celle  applicalioo ;  car  un  flot  de  liquide  sécoula  abMdtittti- 
meni  et  sout^gea  la  mdivdc. 

Le  loucher  fit  alors  reconuaflre  un  petit  rétrédssemeBt 
aniéro- postérieur  du  lya^id. 

M.  Dubois  étant  arrivé  vers  six  heures  et  demie,  constata  la 
présentation  et  le  rétrécissement  t  tnais  trouvant  que  la  tête 
n'était  pas  asseM  «ngagide,  il  afteAâfjH^urA^ik^uf  heures  ;  alors 
rapp*ication  du  forceps  fut  facile,  ainsi  que  rextraclion  d'un 
teiae  vivant  4A  en  tréfi  hm  étaft. 

La  cotlformatioû  du  bassin  était  de  0,85  sans  réduction. 

La  projection  de  Tangte  sacro- vertébral  i\m  était  manifeste^, 
kl  présentation  de  la  face  et  le  fœtus  qui  paraissait  vo<Ui* 
mineux  étaient  tout  autant  de  causes  qui  devaient  raadrn  r«G* 
couchemenl  difficile. 

La dftréo<otiiie dti ïhivWil  aVail  éi4 de  tiidgt-^uatre heures; 
les  contractions  utérines  avaient  été  régal^res. 

I/dccomthjemc^  termif)éi  {a  feue,  de  1^  n$spîfatioH  fut 
moindine;  on  entendait  bien  encore  les  râles  sibHaats»  maîf 
moins  forts. 

( .  Ciypepidaifti  la  fpmqie  ne  4ovmaït  pa»  i  o«  hiaa  ai  elle  avatt 
.fpylfiacaîiatafft»  i$  soalaieil,  ellb  se  réitëiU8HeQ:8Mrsaol.1te«r 
tmieamit  on  lui  donnait  des  kifosionafeolorak». 

|ja  fièvre  da>ft8«  fit  tfès  Mtn,  al  l'^wa^inte  iSécHfièSii 
iq^erari(à'eelte'lMnÉie4e  aoarrir  ton^yiraol^ 

l^èVf'âëtettlbt^,  h  poltrinci  ^déhrint  ët^physém^edse/là 
*f^irath)ti  phis  gênée,  la  'dooledr  «de  c6tè  plustive,  et  le  sirop 
de  belladone,  qui  l'afVaïte^mèé  quéli^tteMs,  devint  indtilc. 
'  L'ViflMKon  pttfIbonaSire  partft  ff âfbovii  fafre  des  progrès  sous 
-fHhSuencè^  eeHé%dtM}oti;  aé!atyMf6tbsfàsfM>ees^se  retevèréâl 
IcmlMfteein  ^»dt  ^  ità  Èëtoé  )^tiMNët^,  ^  faretmne  piflt 
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forlir  de  l'hOpital  dtos  un  élal  salisfaisani.  eu  égard  aux  coq- 

çliiiuns  dans  lesquelles  elle  se  Irouvait. 

Celle  observaiiou  offr«  de  Tinlérél,  ^  ce  qu'elle  rentre  dmif 
Ja  quesliou  de  savoir  quelle  est  TinflueDce  favorable  ou  défa- 
vorable de  la  grossesse  duraui  el  après,  sur  la  marche  de  la 
phibisie. 

Dr  Ch.  SeouT. 
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SUR  COLORATION  DU  SANG. 


M.  le  docteur  Brachet,  de  Lyon,  dont  les  travaux  spéciaux  en 
physiologie  recommandent  le  nom  et  les  ouvrages  nous  adresse 
avec  prière  de  Tinsérer,  la  lettre  suivante,  qu'il  écrit  à  M.  le  prési- 
dent de  l'Académie  des  sciences.  Notre  lecteur  verra  en  la  lisant 
l'importance  de  la  réclamation  de  priorité  que  vient  faire  M.  le 
docteur  Brachet. 


A  Momieur  le  présideni  de  C Académie  de$  Sciences. 

Monsieur  le  Président, 
Je  viens  de  voir  dans  le  compte  rendu  de  la  dernière 
séance  de  l'Académie  des  sciences,  que  le  saVanl  M.  Cl.  Ber- 
nard a  lu  un  travail  remarquable  sur  l'influence  des  fonctroûs 
des  orgaues  sur  les  quëliiés  du  sang.  'Je  m^  associe  de  grkné 
tmùt  aux  ééogesque  1*  honorable  membre  Je  TlDstitàt  arc^Élli 
et  je  me  plais  à  croire  qu  il  a  ouvert  ià  anerèvolutlou  physiolo- 
gique. Vous  pourrez  juger  dé  la  satisfadioni  qu^  j'en-  éprodve, 
lorsque  vous  saurez 'que  depuis  dix4inil  auts^  jai  -  émis  k 
même  opinion.  Ppur  le  prouver,  je  me  contçmtede  Iranscrice 
on  alinéa  de  ma  Physiologie  élémentaire  de  Thomme.  Il  eat 
imprimé  A  la  I7C'  page  du  premier  volume. , 

«  Il  est  une  remarque  bien  import{inle  à  faire.  Toujours  et 
partout  le  sang  per^  sa  couleur  ru^ijaiiie  en  trav^rsapL  les  or* 
jgancs  :  il  perd.donc.l^lf3;G^rtaiue  quapti||è  d*Jiémaiine;  mais  U 


en  )i>éMdrtTtHfta§é  làrsqtte  f  organe  exécute  sa  fonrîioÀl 
Alors  il  revient  plus  noir,  lôrs  même  que  là  fonction  n*onlèvé 
rfeii  ad  sâtffi^,  comme  la  contraction  mnsculaire.  Ainsi  que  je 
f^\é  mtmiré  en  iSlO,  le  sarig  qui  sqrt  d*un  muscle  en  con- 
tnifljojt'  est  toujours  plus  noir,  par  conséquent  plus  défibriné 
que  relui  qni  surt  ri*un  muscle  en  repos,  etc.  )» 

C*cst  donc  en  i840,  que  j*ai  ThIi  ronnatire  mon  opinion  et 
mes  etpériences.  Le  tout  est  consigné  dans  les  deux  volumes 
dèsMiMnoires  du  eongrés'scienlifique,  tèiiuaWs  h  Lvon.  J*eu8 
en  ïM\\  (honneur  d'en  envoyer  un  exemplaire  à  T^cadômié 
éesiscienres.eir  lui  signalant  mon  travail,  alin  qu'il  fâl  admis  à 
concourir  p«iur  le  prix  de  physiologie  expérimentale.  On  n'en 
tiwit  autun''rômple,'pai^  que;  sans  doute,  il  n'avait  pas  une 
lif>iiatureimposan1è;' Aifjourd'hiii  il  n*en  sera  pas  de  même, 
cette  opinion  se  présente  sdits  les  auspices  d'un  nom  justement 
célèbre  en  pb}'siologie.  Elle  fera  son  chemin. 

Vu'il  me  soit  perinîs  de  faire  observer  que  M.  Bernard  ne 
petiipa^igm^ri^r-ftioff  èpihîuh,  oii  que,*  s'il  ne  la  connaît  pas  » 
il  est  bien  coupable  :  car  eu  183$,  j'ai  eu  moi  même  le  plaisir 
de  lui  rcmeMré  de  la  main  à  la  main  un  exemplaire  de  ma  /7/j^- 
Èhiôgîe'éffhnèntmre  de  r homme.       * 

Je  ni^eslime  heureux  qu'il  ait  voulu  s'occuper  de  ce  beau 
et  grand  sujet:  entre  ses  mains  co  qui  était  plomb  deviea'^ 
dn^■^u^:•  '    ■'     '  ^ 

■»-       Veuillez  agréer,  etc.  ^    BRACHËT. 

LITT£Rl^TiM[E  -  IVtEDtCAtE  FtlANÇAI$C. 

'"W/K/^  p//r/irxiVrj?wi?  -dayis  1rs  ma/afitès  de  là  p^nu.  \i>ici  la 
l^lV''^i«^dri*sWpar  n.  Bazin  à  M.  le  i»résîrfent  de  rAcadéniie  de 
tiW*iei*î lié  ;  nous  pensons^  <|u*el!c  suppléera  à  toiit  le  reste  pour 
finilHRf^eiiiis  de'cétl^ discussion  incomplète  et  avortée; 

*  ^  \    ^MoMsieurie  président, 
^'liiSe  eômmission  a)aul  i^lé'nomméeaâns  lesein  del^Acadé- 
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mi»  pour  eumloer  le  mj^moUr^^e  M.  fteyii;^ B9S  h^t^io^i^ 
9QT9ute  des  cheTau:»,  rbopo9fiblerappQr(Qiir4eiM((e4:fpiiWlA 
fiioQt  VI.  D^Tergio»  b^  Ve&t  pas  borné  à  raii4r<e  oos»ptfi4f  4M 
travail  :  il  a  crp  d^voift  i  celle  occasion  ie«po9ersi|{»rofieariM 
fie  toi  ilQochapt  le  parasilUmc  cotaoé,  et  porter  dfsairt  TA^o^ 
demie  ce  qu'il  appeDe  leç  doclrloqn  des  microgrAplm* 

Bieo  que  je  soi»  pas  jooioî«a(iteiiieiit  dteigai^  4ms  c»  rap* 
port,  et  que  M»  Devergie  ait  pris  aoia  de  passer  aoiie  ^iiq9é 
dam  l'bistoriqqe  qa'il  a  rru  devoir  tracpr  de  la  darl^e  tonsi^ 
rsAio,  mes  travaux  si>r  la  matière,  c'est  bien  moi  qfui  «ils  m 
f;aiise»  c*«st  mon  procès  qo'il  iostraii^,  ^  smtt  piesi  pMPpol 
qu-il  attaqiiet 

Persoikoe  ne  peut  se  méprendre,  sw  l^s  mtf^liQmé»  Tmh 
teor;  puisque  toutes  leacUaiiuns  sont  extrait^  de  9ies  legMl 
snries  afTecUans  parasiuire^  piUiUées  4a9S  Je  MamPntrfU» 
hôpitaux  de  1857. 

En  me  traduisant  aÎQsi  devant  «in  tribinuil  ^  il  aail  qM je 
ne  pui^  Ud  répondre  «  UL  Oevergje  fait4l  fjwvm  ^NPtpAr»» 
«té? 

fin  confondant  mes  principes  avec  ceux  de  tous  les  mnro^ 
graphes  indistinctement,  fait-il  preuve  de  jnalîce^Povrqnilî 
rendre  les  ay(res  responsables  des  iiéfi»  qm  pi'^partiennent 
qn'4  moi? 

M.  Devergie  a  été  attaqué  dans  la  presse  médicale  ^  fJ/HV 
certaiM  éerit^i  par  M.  Deffis  et  par.moi;  |)e«S0*Ml/8ortir  vic- 
torieux de  la  lutte  en  se  faisant  accusatenr  A  son  tonr  et  en 
transportant  le  combat  sur  «a  len'ain  où  il  «e  «nos  «il  phi 
perroisi^i  faUNnlciP?  Ce  tp^HtpiÊ^  qiiffl«|e  sA^^,  paM»  q^ 
ses  paroles  auront  été  prononcées  é  4a  tribune  académique^ 
que  son  argumentation  anra  plitt^defbree. 

lerofnercie  monsieur  J>^panl  h»  effartsjqu'jjii^  fySi^fQim^ 
jréinté^^r  dans  h  possession,  de  mes^droila  ie  ffàm^tj^s'm 
rien,  quanta  présent^,  h  ajouter^  ce  qu1l  a  dit;  nifis  jen^j^ 
laisser  passer  sans  protestation  un  rapport  à  r4çad4w^  M 
l'on  tronque  mes  écrits,  où  Ton  me  iEsit  diri^  ,01  .^  je  n  ai  pas 
dijt,  où  rpn  Iradiiit  inexactement  le  sens  de  mi)f^f^^f.|K>ii 
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1*00  dénatiifo  ne»  xjipîiiioiis,  soment  en  se  lai  4ipfrQ|^mi|D(... 
tooi  ce4«  f  oar s'^aj^  i  mes  dépens, 

hàlM  quakipes  passages  im  rapport  opiquemeot  pwrf ra«n 
fercequejaTiwiqe. 

Od  a.  dit  M.  D^ergie,  observé  um  «laUdecoaveri  de  siln 
loas  e4  d'acares»  fui  o*avait  |)asd'4ruplioQ,p9(>iilo^vési09leiiseb 
st  Too  déclare,  d'après  la  tfaéorie,  qoe  ce  miade  n'avait  pas  la 
gale.  Quoi  !  s'écrie<*t-il,  voilà  w  maliMle  qqi  n'a  pas  la  g alai^ 
qui  peoi  la  doaner  i  cent  pcrsoDoes  !  Cela  est  très  juste  :  on 
ne  peut  dooiu)r  que  ce  qu*oo  a^  Aussi  M.  Devergie  aurait  il  dft 
chercher  un  peu  plus  loin  reuplicalion  de  cette  énigme,  el 
il  aurait  trouvé  cette  autre  phrase  :  c  Je  crois  vous  avoir  déjà 
parlé  d'un  m^lade  qqej*ai  ou  Toccasion  d'observer»  et  doDt4es 
maips  étaient  convertes  de  siHons»  tandis  qu'en  aucun  point  Qp 
ne  trouvait  d'éruptions  inflammatoires*  l^ans  ces  cas,  qui 
d'ailieui^  sont  eoLlrême ment  rares,  les  sujets  sont  atteinls  de  la 
gale  sans  avpir  la  psore.  <  {Moniteur  des  Hôpitausç^f^ç 
a049). 

Ce  que  vous  appelez aplitude,  dit  M.  Devergie^  c'est  le  vice 
dartreuK  ..  Erreur  priofoode  !  car  l'aptitude  parasitaire  ne  peut 
^oe  favoriser  le  développement  des  éruptionsparasites  qni  ont 
des  caractères  propres  et  sont  $péci6quemenl  distinctes  def 
éruptions  dartreuses»  scrofuleuses«  ^phjlitiques.^** 

^  Suivant  nous«dit  encore  Al.  Devergie,  l'épilation  n'a  pas^ 
•comme  lepensenlL^^  micrographes^^n  bot  unique,  celui  de 
permettre  de  faire  arriver  jusqu'à  la  naissance  du  bulbe  le^ 
ayents  parasiticid^;  elle  offre  encore  favantafs  d'enlerer, 
dans  Qurtains  cas,  un  bulbe  malade,  enflaBUpé»  le  plus  sopvent 
à  l'étal  d'étranglement  dans  son  enveloppe.prqpre»  et  dans  1^ 
tissQ  même  du  derme,  de  foire  cesser  aipsi  une  l«aladia  d'i^ 
^^unanee  tuberculeuse  OM  suppurante  qui  a  son  sjiéigedans  U 
^ofondewr  des  bplbes  pUeui;;  elle  devient  4opc  péc«isaii:p 
^daos  boAHomlir^  de  cas  où  jil  n  esisteipas  de  cMôvi^HA!^ 

Voilà  les  paroles  de  M.  Devergie»  j^t  maint^napt  ypiâ  tfi 
.quA je disaisen  IS&idans  le iravail d^  cUé :  Cmn^^ationê 
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•  V  Voiét  un  autre  cas  de  teigne  menfagrophytiqiie  (teigne 
toiisuraiile  de  la  face),  où  f^m  ne  retrouve  plus  le  microspo-* 
rmr- (champignon  qui;  depuis  fonglemps,  n*ést  autre  chose 
pour  moi  que  le  Irichophjton).  que  sur  certains  poils  :  sur 
quelques  uns,  il  en  existe  à  peine  des  di^bris  :  sur  la  plapart 
des  poifs  il  n'jf  a  plus  de  bouton  .  tous  les  èl\^ments  normaux 
paraissent  confondus  ;  le  poil  semb'e  pri^é  de  \ie;  c'est  un 
èorps  étranger  qui,  comme  une  épine,  entretient  l'irritaliDa 
dans  la  peau  ;  c'est  un  véritable  séquestre,  dont  il  faudra  que 
la  nsiture  débarrasse  le  follicule,  si  Tart,  par  l'épilalion,  ne 
vient  point  au  secours  du  malade.  > 

Celte  opinion  se*  trouve  reproduite  dans  mes  leçons  sur  les 
aiTeclions  parasitaires.  Ainsi,  on  til  encore  dans  te  itonileur 
des  llfipUtnixAe  1857,  page  1011,  2^  colonne,  ligne  47: 

f  Alors  tout  espoir  de  guérison  spontanée  doit  être  aban* 
donné.  Le  poil  malade  est  un  sêqitejt're  dont  il  fîint  débarras- 
ser le  follîrnie.  l/épilation  est  donc  nécessaire,  indispensable, 
d'}'  eût  il  plus  de  champignon,  et  c'est  dans  ces  circonstances 
qu'elle  Fait  merveille.  > 

En  quoi  diffère  m  i  manière  de  voir  de  celle  de  M.  Dever- 
gie?  Tout  simplement  en  ce  que  mon  honorable  collègue  ^rot 
enlever  un  poif  etffltinwfé,  é(rt/ii^/é,  et  moi,  seulement,  un 
poil  altéré  dans  sa  structure,  \u  que  je  ne  cr6is  pa^  le  s}S* 
trnie  corné  susceptible  d'inflammation.  Éviilemnient  M.  I>e- 
Tergie  confond  ici  le  bulbe  .cutané  avec  le  bulbe  pileux,  ou,  si 
Ton  veut,  là  papille  pilifère  avec  le  bout<m  du  poil. 
'  J'aurais  bten  d'autres  choses  à  dire  sur  le  rapport  de  M.  De- 
vergie,  sî'je  ne  ci'aignais  pas  d'abuser  de  votre  patience  :  tnu- 
tefoî-,  jerte  puis  terminer  ma  lettre  sans  opposer  une  dénéga- 
lion  forniêlte  à  deux  assertions  de  l'honorable  rapporteur, 
dont  Tune  est'  ffo|i  importante,  an  point  dé  vite  ih'oriqua 
comme  au  point  de  vue  pratique,  pour  n'en  pas  faire  rem  »r- 
qùet-Tinexâctltude,  et  dont  l'autre  m'intéresse  \rop  directement 
j^oui^'lalaib^6f  (Idsâërsan^  cohtrôle.  ''  î 

Au  dire  de  Ni.  ie  rapporteur,  si  le  champignon  parîisitô 
complique  une  àfleetion  syphilitique,  lelraitèmènl^àiitivénérfea 


seal  fait  justice  des  deux  affections.  Eb  bien  !  non...  cela  n'est 
pas  eiact.  J  ai  fait  voir  Tûnùèh  dernière,  à  ma  clinique  de  l'hô- 
pital Suint  Louis,  nne  jeune'  iillé  qui  |lortait  ensemble,  Sur  te 
tronc,  un  pityriasis  versicol^r  et  une  sjfphilide  papulense$ 
f annonçai  à  l'avance  que  les  pilules  de  proto-iodure  de  mercure 
ne  feraient  disparatlrr  que  la  sjfpbilide  ;  bien  entendu,  j'avais 
recommande^  qu'oti  ne  lit  usage  ni  de  lotions  de  sublimé,  ni 
de  bains  sulfureèx.'AH  bout  deguelqoe  temps,  it^n'y  avait  plu9 
Uàve  de  syphilis,  et  Téroption  parasitaire'' persistait  sefnlÉ 
avec  si'S'^rjiciSèrêâf  Kis  phis  trââiehés.  Blîe  céda  prômpienveul 
aoK  ininriet  âut^Mrtoif^s  de  sulffimè.  t 

le  •hasard  seulV'^fft  enfin  M^  Dovergie,  a.faît  découvrirTé* 
pilstion.  C/est  eiicun!-'lc  biisard  qui  &  t$*Hài  èetlé  pratique  eti 
honninir  ..  Mais  qu'on  nous  dise  donc  pourquoi  celte  divinité 
capricieuse  ne  va  'jam&is  visiter  les  salles  de  ^1.  T)evergie7 
C'est  la  sîins  (fonte  on  mystère  impénétrable.  Je  me  hâte  d'A^ 
jouter  que  féùl  le  monde,  à  Saint-Lduis,  connatl  ce  h<isar4» 
qui  n'ësi  antre  que  la  découverte  du  champignon  intra-capsii- 
bire  âTaide  du  n^icroscope,  d^iti  résulte,  conmie  conséquence 
pratique,  la  nécessité  de  l'épilalion  et  de  rapplication  des 
agents  parasilicides.  3e  n'en  dirai  pas  davantage  ;  ce  sérail 
peine  inutile. 

Les  homnjeé  ifu  passé  ne  me  pardonneront  jamais  d'avoit 
enrichi  de  quelques  découvertes  utiles  la  thérapeutique  dc9 
iffi*rtions  delà  peau.  Anssi,  foin  dVspérer  qu'ils  rendent  jus-- 
tfcc  à  nres'trâvaui,  je  n'attends  d*eux  que  le  sitehce,  trop  heu- 
rétâi  s'ils  s*eÂ  tiennent  là. 

^  J'ai  l'honneur  d'être  avec  respect. 

Monsieur  le  président, 

,..,         Voir?  If  es  humble  jei  dévoué  confir^inci^  ; 
•■'  /  : .  R.'BatiK.       '•'  ■'■-■'' 

^     ;        Médeei«  de  rkèpHat  Sdiiitl-Loiiîs;  ^ 

'     Le  r  février  i8»B.  ^  """  •        "  *' 

m%  'fié^DCfer.T  h  15,. 
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ASSOaATlON  G^ÉftALi;  DES  HÉDEClRS  DE  LA  PAAIfCB. 

.^  llof  Wctepni  Qomppendrmt  Ï4mw^^Mnakf»li  qM  «on»  metn 

i|jBi  ml  ;  ite  7  ^«rcoat  n  vm  pluisjr  4)(i4e  l9ii4iiilkiM|oi  «a  été 
jasqu'ici  qa*uii  projet,  pjwiAre  oa  eiMcUiUBi  do  iréjliaaUta 
pQ9iliM|i«rracwptaMiHi  data  |9rtei4wf0.o09rlaiiBI,  Rayer 
«pour  diriger  la  Cfiwiii9ii<Mi  d'orgMisatipii» 

Le  fCM  qoeU  coniinis^i^a  des  médcciiis  delt  GiroiMfe  ja%9Pl 
fpriDQlé*  et  qni'ella  ^vait  soiubî^  h  radbésioodia<:orps  i^édic^ 
|i'a  pas  été  accueilli  par  rAMQciatipn  des  médedD^  de  1^  Seî^^ 
l^'assemblèe  générale,  dapa  la  ^éfinciç  da  5)  j^Dvjer^ adéclar^ 
qu  elle  oe  pouvait  pas,  eo  ce  qui  la  çopccrn^^  d^iuier  suite  9^ 
projet  d'Association  géuéral^s.  L'argument  .qpi  9  4^1erQ;u94^4)ç 

Î;ole  a  été  à  peu  près  celui  ci  ;  L'Assooialipu  des  médecina  dp 
a  Seine  risque  de  perdre  le  bénéfice  du  décret  qui  \^  çw^]iif9ii^ 
!i  de  ae  trouver  di^onle,  ip^o  factp  si  ^(le.  liintet  un  v^te  dans 
e  sens  de  son  exte^nsion  à  toub  les  fpédeçin^  dçs  dép9^ten9efl^l1 
Nous  disçdt^riçns  ce  vote  ^'il  nouji  p^raûsnUntilfB  k  1^  Ç¥m 
(|ue  nous  défendons  de  le  dis^^uter  ;  mais  comiinç  le  refua  4f 
concours  de  l'Association  de  la  Seine,  ue  sembla  jmd^jFpif  |i^ 
floer  défavorablement  sur  ja  fondation  d* ^ne  association  géné- 
rale, nous  nous  abstiendrons  de  toute  polémique.  Mous  deyoos 
seulement  rassurer  lès  diverses  associations  médicales  des  dé- 
parlMiettta^ui  nous  oM  aére^  teil*  a  Aèsion,  et  qui  ont  bien 
voulu  nous  pnowclti:^  le  concours  de  leur  influence  en  faveur 
de  notl»  projet  ).laieir*é  d* elfes  n'a  compromis  pr  là  son 
existence  ;  aucune  d'elles  ne  sera  dbsqitle  pofi^^^i^  éinisavee 
nous  le  vou  de  se  relier  au  corps  médical  tout  entier  par  la 
bienfaisance  et  par  l'intérêt  de  la  dignitjfe  professio^n^^. 
Du  reste,  à  tout  prendre,  notre  défaite  du  Zi  janvier  aura 


awii(id!tfttel?<fetai»è> 

ntatiâi^fiHiprtès  âuii  bécM)AÉ»<ltt'eofp»iM(Hcini<ioteti(fef  t\tÉé 
n'eussent  été  ceuK  de  i'AssooiaVtet  ^  'ki  ^Seiile.  A.lnftf,  àà 
fmmtfmfosièv  d'^iMisserlé  ttfiv«  <ie  là  eëfisiltioo;  on  potnhra 
AMiil«r  An  ^oodWatts  iTiidnimlWlliHè'oa  d'èxdMfoii  au  pdhH 
de  voe  de  la  mofMmiùvt  àé  mtfëioû  ^ftëiûitàdéitiiHf^ 
imk  à  une  poàimi  iringdrcf  f  Mr  («s  ^o«iél«h*(^  Idd  {Ais 

«Enwwto,  TAMMialidii  fènériricf,  par  'Mteoftkm  de  l'Ass^* 
tfilioo  debScSne,  ir'aTait  pftar^ètêëMifMsetiUfttéfiit  onaM^M 
delà  fM^BSBé  ;  mm  >coniiiie  la  polèntfqtte  M  4*^1  engagée  qW 
ssr  le  mojMT  4'eii)cudon,  oo  pectt  aoJMfd'hfii  eMsidéiM' 
ooame  assuré  le  fraternel  cponceoni  àe  loa^  l«9  eflforl^.  Rons 
Mbow  bun  «anAé  dêi  (foefiHiotis  >^flièMr-proFpre,  qnet  qilé 
soil  le  jogement  qu'on  portera  sur  notre  prt>t^ril(on  ;  nodé* 
avons  le  droit  ^e.ténd^lit  maîai  tout  le  monde,  puisque  tout 
lemondei  à  Toocasion  de  notre  voftu  et  de  nôtre  fxojùiyai  fait 
prafetsioo  de  foi  et  de  dëvoaemi^it  au  principe  de  |*A88oeiâ* 
tion  générale  ;  nous  trouvons  là  une  satisfaction  qui  nous  soiHl. 
Le  vote  do  5i  janvjer  irdus  offte  'doëc  «de  beoreose  occasion 
de  neos rééoncîKïBr  «rec  tovs  nûa  adversaires;  nous  la  saisî^- 
reeein|iiie8tënmit.  Us  foilhiieiiil  f  Asssedatiwi  générale, 
I  tm  debefs  de  T  Astooialibn  'déia  Sèiue,  et  c'est  pooi^qeoli: 
llbmâwda^4$0eàhnkmm  i^riiafailéMMyf  Astfdeitfifon  dellr 
SekU!  Iè«r«  Amoé  «àiaori;^  Men,  V^esi  iloés  i^,  de  gt^and' 

■nSb,  «on  «ôovièlÎQtaS'adf^sêalrf  Asaodktioo  dé^fea  létale, 
eeii6attlgdaÉiBbifmttdear'  de f œti¥r«  qi^il  fàf^âità'aeéùfù* 
plir,et  neToalant  pas  même  douter  de  Tappui  que  nous  dontf^ 
raitta>tèiirfdttde«édediii  la  phnriMlAsidiavaMft'^ef  rtinoepftr 
le  wMbm  «I  pif*  1)1»  Idihittiréis  sete^tl^Mi,  HMV  «tons  éc»  ' 
déçus;  poftt^pMd^dietiAerftibi^iiooefrléiliisU 

Notre  UMÛfllVé,  récompensée  par  des  encouragements  dont 
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i|Ot«s  sommes  fiers,,. ^  combattue  par  quelques  ofpositioiil 
presque  toujours  courtoises,  oous  avait  portés  V€!r^  lQS;pr<^oû^ 
r^gs  de  ceux  qui  çorobaif  eut  pour  rAsaoeiillioo  |^An#raM«  te- 
jourd*hui  Qou>  raniroosdaas  ta  foule,  ei.iiaiis.d«^eQona)vfiloéH 
tiiers  simples  soldats  djipos  cette'  ariftée.quica  bié»  vim^u. tialm 
crire  et  s*enr61er  à  notice  appel* 

pUaJS  la  lAvbc  que  TAssoeiation  de  la  Seine  o'a  pascro; 
pouvoir  accepter  sera  remplie,  et-  oos  eup^aoeee  seront  sa-^ 
tisfaites;  que  p<Mirnona-nous  désînr  de  pk»?     - 

M«  Rajerahieu  voulu  accepter  la  présidence  d*ane  cnni*> 
mission  d'orgaiiisali<iu,  dont  la  composition  offre  au  covps  mè-'; 
dical  foules  le&garaïUies, de  succès  pourl-Associattun  géuénrte; 
d^  concert  avec  plusieurs  de  lios  confrères  les  {dus  éminents^d^ 
de  savants  administraleuris,  il  s*occupe,  au  roomeol  mênieui 
iiou<«  écrivons,  de  préparer  les  statuts  qui  Seroat  soumis  i  ' 
rap|>nibaiiiia  du  ministre,  après  avoir  été  étudiés  et  disoatés 
par  la  coniinission  doul  nous  venons  parler,  Kous recevons  de' 
lui  la  lettre  suivante  : 

Paris,  le  14  février  1HS8. 
A.  M.  KROIN,  président  de  ta  rommimondes  wéUeriits  delà 

Gironde,  et  à  M.  JEANMRL,  iecrétatre  de  la  mêmecim" 

misgion.      . 

Messieurs t^t  très  fafooorés  cofvfrères, 
.  Lui  r  créai  ion  d*nne  associaiiotè  fétiénde  dès  médecine  dt 
Frtértr^  i^i  uûe  idée^ëndè  et  géitiSreusewJesais:  henreuiel' 
profondément  rec(>nn^issant  '  de  la  pensée  que  voué  avez  è«e 
de  nra$s«M:ier  à  U  téAlisAtJiMl.  d?uiie<Buvréèiii')Aetl«llBar  MMMf 
des9MMi^iii$  d(3,  la  Giroode^reëtefout  sîJionorableine»t  atta*^ 
chés,  JVce|it^  ta^mission  que  v#us  ^o«lez bien  me éiinfien 
comptez  sur  mo^  dévoiletneiit  etàur  ia.persévéranoe.deittes 
efforts  p0urré|>ondreft:|inA  ai  haut  témoignage  dejvotxe es- 
time^-     i.  .,.  ;,'  ]i    .,,  i      :    •     .1      ^    ■       ■'.•>  V  '.      ...    ;  .        ...         '• 

-Veuilh^z.  je  vo^' jiriiB»  Messieurs  et  très  h^ooréa  ooiifrèMr 
agréer;{rA6$uraii0e,d^:tfeïi|iiiients  de  la  plutf  bant^coorfdèra- 
tion  avec  laq|it!llfîj*aiirh|0jiQeuR4(Aire^lfotetf^évi^«  <; 

.    !..    ..,.;.;,.  .,-     .  .-..RAiYB**    Il   : 
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Dd  plus  amples  renseigoemenls  oe  se  feront  pas  aUcndirïel 

Pour  achever  ilolre  tâcbe«  nous  devotis  rendre  compte  à  tuas 

nos  amis  des  effurts  tfoe  nous  avons  tentés.  Nous  î^ublions  d- 

Aessus  noire  adresse  aui  membres  de  1* Association  de  la  Seine. 

Pour  ta  commùsson  des  médeéini  de  lu  Gironde^ 

Le  président  :  FroiN. 

(.e  secrétaire  :  J.  Jeaiôiel. 

.  Voiri,  dans  une  adresse  empreinte  des  plus  parfaites  coq- 
wnanofs^ceqiie  la  commission  médicale  de  la  Gironde  eipose 
àJ^Asa6cialioodela  Seine.  C'est  une  réponse  directe  Ai  Targu- 
Bent  le  plus  sérieux  qu'on  6t  valoir  contre  l'annexion. 
JViesaieurs  et  cbers  confrères, 

La  principale  objection  ;  préjudicielle  qui  ait  été  faite  au 
projet  d'extension  de  l'Associi^ioii  des  médecins  de  la  Seine  à 
Ions  les  médecins  d^  dépaiiementa  est  celle-ci  :  1* Association 
des  médecins  de  la  Seine  possède  un  fonds  de  réserve  accv- 
Bulé  par  la  prévpjance  de  ses  membres  ;  elle  à  reçu  des  dons 
et  des  legs  qui  lui  sont  attribuiés  par  la  volonté  de  divers 
donateurs;  il  est  contraire  à  la  justice  et  au  droit  de  faire 
entrer  en  participation  de  ce  foads  de  réserve  ceux  qui  n'ont 
fss  contribué  à  le  former,  ceux  à  qui  la  pensée  des  donaleors 
fieravait  pas  destiné* 

Cette  objection  n'a  vraiment  de  valeur  que  si  TAssodatipii 
4es  médecins  delà  Seine  est  considérée  comme  nnq  tontine.ou 
ane caisse  d'épargne.  Dans  ce>cas,  ilest  évide&t  que  chaqoe 
associé  possède  une  part  de  piopriété  .  proportionnelle  à  Isa 


ftbus  une  associi^ion  de  bienfaisance  diffère  essentiellemeot 
dfone  tonti»«^  ou  d'une  caisse  ^'épargae;  oHe  en  dîfTére  autant 
qttfine  société  formée  pour  dmner,  diffère  d'une  société  for^ 
mée.pour  recevoir»  autant  que  la  charité  4itferc  de  rintér<| 
ferhoouvL  .     .  -      ♦ 

.  Dt«H  admiiiistratenra  dont  le.  dèvdr  est  de  se  montrer  pru^ 
dents  ju^squ'à  l'excès,  ont  pu  s-'alarîner  de;  poire  pr^>jrl«  bous 
boosidi^rnnt  comme 'des-  copartagctaats  miteux  oo  des  parties 
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fifMMules  clépour.Y«c«  d^  droite  ei  de  titres,  llai$,  Hf^sianrs 
4  plieca  cuQfr^e^rt^fic^  est  dooo  f^lr^  assembla  îli3»-ce 
4Wac  me  «»9eniM^«  d'^ioim^re^?  Koi^!  4e  m^l  wâ  i4f olie 
i;9i(re  désÎDl^rf^iitejH  et  vqIjms  dig^'^'  ^*^  ^^^  e.<»eiftbl(le 
fkomm^  bicorai^aots  ;.vQU«i  êtes  réunis  par  la  pensée  de  sou- 
lager les  loalheMrs  de  ^os  çopfréres.  Eh  bioD,  c  est  daos  vos 
rangs  que  nous  demandoDS  à  nous  placer  en  qualité  d'assodéi 
et  de  donateurs.  Et  si  des  malbciirs  imprévus  venaient  frapper 
qoel^Mes^ws  iL'eiide  ii«uat.i>oua  aufiaft»  sans  dkMitet«ooors 
à  l'A^ttciatioA  dont'  odvs  femna  partiftvi  <ot  noosi  iBToqoerMS 
deadroils acquis,  Boariw  à  utt  bénèfioev  uai^  émm  èieaA» 
sance  conoblie  par  la  réciprocité. 

Nous  ne  venons  donc  paa  mvûc  l-aiTière^iMnste  ée  profiter 
iessoinmea  aociMmlèai  jppav  T^tre  priM^yan«e.  Catcupaitsée 
eaiUen'loÎD  de nêB^ommn-'^wHmreaêÙB avaoia  désir  de  a<w| 
aatocitir  à  votre  œuvM  de  hkmhkimce^  à  vo(#e  «auvrequi 
oasiaaciewii  sî^éaieièii  faada  deaef ours  è  riofert«ae  dw  mé** 
détins  non  sociétaires  (avt;  39  dos  Sbtt  uls);  neui  venopsafli 
^rradre  votnt  oeuvre  phia  eflfeaceret  plue  compièle  '^  coibiaa 
ladarilé  est  parmi  l«s  hoiDiiiea  une  soarcta  inCaritaaMe  de 
{HOgrésetd*  oîfiiiiati»»,  ifMs  espérona  qoq  ta  bienfaisaiice 
«HHuelle,  g^émiîrte  pavipi  la»  roédedm,  j«lliera>  parmi  <ni<i 
des  semences  de  concorde  et  de  respect  rèdprdqaea,  el  qfueta 
(iîgnilé  du  corpa  ]|  gagMni» 

SîTon  ajoutait  qwe  l'inaoebaîoa  de  la  Saine  est  Kée  à  sel 
atpiétaipes  et  à  sa»  bienfisileurs^  par  stie  aarta^  de  ooDtnit  Sfè* 
aiBaut  TatUribslioii»  des  seapuri  aiiK  médeoios  de  déparienaat 
de  la  Seine,  nous  ferions  observer  que  pendant  dix-sept  oaa^ 
fAaaocialioa  des  flaèdeôns  dé  Paria  a  raçu^  peur  l»ciiKians- 
«nption  do  l^ari»  seuieMnA^  Tes  sonnneiienées'par  sessoi* 
ciélaiees  et  ses: donataires,  ce  <pc  osp^ ndanti^  eet  li8&l^  eKea 
l^a'élendreà  lattl le  départemept  de  la  Seiee»  apTôa^aeeett^ 
lorisaiion  du  conseil  d'Etal.  Or,  Texlension  demaerfée  ail* 
je«rd*hoi  cet  ahaelumenl  de  Ui  mêaie  eaterejq w  eette  de  4881 , 
eMlra  l<H|tieHe  aecode  réokranatîoe  de  droit  a'à  été  aeelevéi; 

AleisîeÉii»  el  ehèm  ceolréffes^  vous  *vet  tireuf  é  le 


de  nmère  Ivoire  bieBfamaee  dadble«eat  pmsante  r  tl'dtordi^f 
fit»  soÉla^èc  teë  doNleofs  coftfrateroeUes,  énstiHe,  Vous  ètèàt 
mdd  lortqii'il  tegit  de  défendre  «olre  noUe  professida  dans  là 
pcfsooso  de  oMxqui  releroeol^  lorsqu'ils  soiil  opprimés  pav 
rÎDJusCice  :  acceptez  à  la  fois,  nous  Yéus  en  prions,  iedeiriéi^ 
qne  pooé  YfauloBSy  à  votre  esâimplé,  coasaorer  au  ao«|lageiiient 
de  mm  0Qitfrèl*cs  ÉMlheareuXj.et  lé  ciMicotirs  de  noa  efforts  dafta 
tes  hlies  qile  irons  ao^Érenez.  smi^velit  dans  rÎDtérét  de  la  pr^^ 

(tasioa  «lédkaie. 

.  '        f t — — .f .  *  *  ■? 
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ftlole  afithetideritô.  —  FoueCToii  dn  itaneréds.  —  th#cii^si6ii  strr  Vhtrpék  ibniûnm,  ^' 
Biade  tnr  la  mreédinèB  «i  U  isisvet.  -^  Pr«setf«c  de  ridili  dus  rti^.-»  DjtsMttrti 
èiHdéiniqae. 

Séance  DU  9  FÉvaiéR  1858.  —  Présidence  de  H.  LAtteiea*    . 

EdvôT  par  M.  Aobinet,  d^une  tcKi'e  de  M.  Ludovic  Léchant, 
iastituteur  primaire  à  Honigeroult  (Seine-et-Ofse) ,  relative 
i  une  filante  nouvelle  qu'il  a  rapportée  de  Californie.  Ad 
Mexique  et  en  Californie,  cette  plante  passe  pour  avoir  la  pro- 
jfriélé  d'arrêter  les  effets  de  la  morsure  des  serpents*  (Comdn.  : 
MU.  Chàtin  et  Guibourt.) 

—  M.  Cloquet  dépose  sur  le  bureau  un  mémoire  de  M.^  te 
docteur  L,  Corvisart,  intitulé  :  Sur  une  fonction  peu  connue 
du  pancréas,  la  digestion  des  aliments  azotés.  Expériences 
iparaùèles  sur  la  digestion  gastrique  el  intestinale.  (Comiii.  ^ 
iMM.  tonget,  Ségalas  et  Boûchardat.)  (Nous  donnerons  ce 
Mémoire  dans  notre  prochain  cahier.) 
.  —  L'ordre  du  jour  appelle  la  discussion  sur  Thèrpès  ton^ur 
.rabt.  La  parole  est  à  M.  Devergié. 

^t•  Devergié  déclare  qu'il  abandonne  tbutè  question  pe^ 

sonnelle.  et  donne  lecture  d'un  travail  relatif  à  la  partie  da  sotfi 

rapport,  dans  laquelle  il  a  abordé  l'uiffuencc  fâcheuse  du  mi- 

croscopc  sur  fa  thérapeutique  des  maladies  de  la  peau»  Nod^ 

^D  reproduisons  les  principaux  passages. 

«  h  reconnais  certainement,  dit  M.  Déverse,  les  services 
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cendos  par  le  microscope  A  la  science,  en  ce ''qui  cstaceraé 
féMide  des  parantes  animaux  ei  végélaux»  Mais^e  champ  de 
Tobservation,  la  micrograpliie  en  est  venue  à  créer  des  thèo« 
rief,  pr^inalurées,  selon  moi*  contre  lesquelles  je  ne  suif 
élevé  dans  mon  rapport.  x 

a  On  a  dk  qu'il  exislait  def  afections  et  des  maladies  para* 
silaires.  L'affeclion  parasitaire  se  composait  :  1^. du  champi- 
gnon  pariasfle,  causer  S®  de  l'état  jnorUde  cutané  .qu'il  déve- 
loppe* efTet.  Dans  la  maladie  parasitaire,  on  troiive  de  plus  que 
dans  raffection^  la  mai^ifes^a^on  jdç  |'aptili^e  générale  à  la 
maladie  que  le  champignon  a  mise  en  évidence. 

c  Le  rhampignon  est  donc  toute  la  maladie,  et«  dés  lors,  il 
e$t-rationnel  d'admettre,  non  pas  des  maladies  avec  parasiieSj 
mais  bien  des  maladies  essentiellement  parasitaires.  11  en  ré- 
sultait que,  en  détruisant  le  parasite,  on  guérissait  la  maladie. 
Hais  i|  est  nécessaire  d'appeler  Taltentiop  sur  une  hjpolfaése 
qui  est,  pour  ainsi  dire,  la  base  de  tout  l'édifire  mirrogra- 
phique  et  avec  laquelle  on  répond  à  tout.  Je  veux  parler  de 
cette  nécessité  d'un  sol  favorable  à  la  fécondation  et  au  déve.- 
Toppement  des  parasites.  Or,  vous  avez  entendu  MM.  Leblanc, 
Boulcy  el  Trousseau  vous  déclarer  que  rien  n'était  plus  faux 
q[Ue  cette  assertion. 

c  11  est  une  autre  assertion  qu'it  nous  faut  attaquer  :  elle 
consiste  à  dire  qu'une  maladie  parasitaire  ne  peut  pas  se  déve- 
fopper  spontanément;  elle  a  pour  condition  nécessaire  le  contact 
d'un  parasite;  que  si  le  transport  direct  ded  germes  n'a  pais 
eu  lieu,  c'est  qu^ils  existaient  dans  l'atmosphère  et  qu'ils  sont 
menus  se  déposer  sur  la  partie  aujourd'hui  balade.  Pour  coi&< 
battre  cette  opinion,  je  prie  qu'on  se  rappelle  les  faits  cités  par 
U.  Boule}',  et  qui  prouvent  la  spontanéité  des  aiïections  para- 
sitaires, et  voici,  d'un  autre  côté,  que  notre  honorable  collègue, 
Sî.^  Huzard,  dans  un  mémoire  sur  V oïdium  tùckeri^  démontre 
mie^  en  considérant  ce  champignon  comme  la  cause  de  la  ma- 
ladie de  la  vigne,  cette  hypothèse  conduit  forcément  é  la  ré- 
Cicnte  naissance  d*une  nouvelle  mucédinèe  ou  au  problème  de 
la  forroaiion  dé  nouveaux  êtres  organisés.  » 


ACADEMIfi   DE  MÈDkJlilîSE.  233 

AI.  Devergie  cife  des  i?iem|il€^'dé  n^alàBie^  pédiculàircs  qui 
loi  paraissent  devoir  venir  àTappîii'dcs  g^nèralions  spoulàni^es. 
tf  ajoHie  :  'tt'que,  sans  vbut(Sr  remontera  la  création  de  toutéb 
cb  ses,  il  faot  tiiéd  reconnatfre  que  rbomme  n'est  pas  né  aveb 
des  parasites  animaux  owtêgélaox  ;  qo'ils  ont  dû  se  manifester 
dans  certaines  conditions  de  misère,  de  malpropreté  et  de 
débauche,  et  que,  s'ils  se  sont  produits  une  fois,  ils  ont  pu  se 
produire  à  nouveau  sous  l'inSuence  de  certaines  conditions 
généra  les  et  spéciales  J  -         - 

fl  Fii*rs  de  leurs  découvertes  récentes,  les  micrôgraphes  ont 
voulu  détruire  Tancienne  classification  ^natomique  de  Witlan, 
mab,  nous  n'bésitons  pas  aie  dire,  ils  sont  encore  allés  trop 
loin  sous  ce  rapport. 

c  Its  sont  aussi  alléà  trop  loiaed  prétendant  que  toutes  les 
maladies  parasitaires  doivent  élTe  considérées  comme  conta- 
gieuses, et  que  la  contagion  s^opère  au  moyen  des  parasites,  ce 
qui  est  inexact.  En  effet,  isi  la  contagion  n'est  pas  douteuse 
pour  les  maladies  à  parasites  animaux,  il  n*en  est  pas  de  même 
pour  les  maladies  à  parasites  végétaux.  La  teigne  et  1* herpès 
ionsurant  sont,  à  la  vérité,  contagieux,  mais  iè  prurigo  discal- 
vans  la  mentagre,  Timpétigo  sycosiforme  et  le  pytiriasis  ne  le 
sont  pas.  » 

Bf.Devergie  se  propose  dé  discuter,  dan^  la  prochaine  séance, 
d'autres  doctrines  plus  récentes,  qui,  selon  lui,  tendent  è  faire 
rétrograder  l'art  de  guérir,  et  à  nou^  reporter  au  XVIII*  siècle. 
M.  Guérard.  — M.  Devergie  vient  de  soulever  entre  autres 
questions  graves,  la  question  des  générations  spontanées,  et 
je  demande  à  rAcadéihie  la  permission  de  présenter  rapidènïent 
quelqu<^  unes  des  raisôiis  qui  militent  C4>ntre  cette  hyporhese. 
Spallanxani  a  mis  en  lumière 'là  Vitalité  extraordinaire  de'cer- 
tams  germes  et  dé  ccrtéins  ibfusoires.  Ainsi,  les  rotaloires  qui 
ne  vivent  que  vingt  quatre  heures,  peuvent,  étant  desséchées, 
Ti*étre  revivifiées  par  l'humidité  qu*un  grand  nombre  d'années 
après.  On  sait,  d'autre  part,  que  les  infusions  azoVtVs,  ('oibme 
celles  des  haricots,  par  exemple;  lië'dbdnent'janiaiK'^naîss^ii/éë 
à  des  infusalifés  lors<|ùe  ('air,  quî'cjèt  en  contact  âvecèHK  a 
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été  prÎTé  de  toute  matière  orgaiiiqfi0|  par  son  passage  soit  à 
travers  un  tube  de  porcel^qe  cbaufTè  au  rouge,  soit  i  travers 
un  acide  minéral,  comme  Tacide  suiruri(|ue«  Si  Too  rapprôc^ 
la  vitalité»,  pour  ainsi  dire  iudélUûedes  gormes^  4e  lepr  proji- 
|(icttse  dissénMuation  (Jl*air  de  po^.  appartements  contient  ()<s 
carapaces  d'iofusoires;  dés  montagnes  entières,  lesobur  lequel 
est  construire  la  ville  de  Perlin»  sont  formés  de  ces  carapaces 
Mlicenses),  si,  dis^je,  on  fait  ce  rappriipbement,  on  demeure 
convaincu  que  toutes  ces  circonstances  aiilileat  en  faveur  dolji 
l^èeiistence  des  germes*.  Toutes  les  observations  des  natura- 
listes modernes  sont  favovaUesàcelte  dernière  manière  de 
voir.  Contre  le  développemont  spopiaué  des  parasites  dans 
certaines  maladies,  on  peut  arguer  de  ce  faj(  qu  ijs  constituent 
souvent  toute  la  maladie,  et  qu'unq  foff  enlevés^  ils  ne^e  repro- 
duisent plus  ;  ainsi  l'acarus,  qpe  Hènucci  uous  a  appris  à  trou- 
ver dans  les  sillons  de  l'épiderme,  comme  le  faisaient  et  comme 
le  font  encore  1^  femmes  corses  ;  ainsi  le  ptUex  penelram 
(la  chique)  ;  ainsi  le  filairc  qui,  tous  trois,  amènent  quelque- 
fois de  si  graves  ravages  dans  l'économie,  étant  bien  délrpits, 
fpnt  cesser  toute  la  maladie.  Uest^  enoutrc^  une  considération 
de  quelque  valeur  contre  les  générations  spontanées  :  c'est  que 
toute  chose  a  un  but,  et  que  puisque  ces  animai|x  ont  des 
organes  reprodocteurs*  ils  ne  doivent  pas  se  faire  toiOr  âsuls 
et  sans  ces  organes* 

M*  Huzard.— On  a  citéma  notesucrojfdiumituokeri.  Je  dirai 
jque,  selon  ni(M  Toïdium  existait  d^  depuis  longtemps,  et 
4)u*il  n'a  pas  été  cause  de  la  maladie  de  I»  vigne;  il  a  pris  au 
contraire,  le  prodigieux  développement  qjue  nous  avons  vs 
depuis  cinq  ans,  parce  q^ue  Is  maladie  de  la  vigne  Ji|i  ofCrait 
des  conditions  très  favorables  pouc.se  développer.    . 

M.  Guérard.  ^f  ajoute  on  mpt  i  œ  siyet*  L'oïdium  n'apa^ 
pris  naissance^  comme  on  l'a  dit,  en  Angleterre,  dans  une 
serre  chaude.  Pline  en  parle  ;  par  consé<)uent«  il  était  connu 
depuis  loogjtemps  :  comme  là  matière  verin»  il  n*appavatt  ^ 
quand  il  rencontre  des  conditions  favorables» 

Mw  Devergie.*— Un  nmt  seulement  Par  maladies  sppnt^éeSt 


jeotends  les  maladies  q^ii  se  déyeloppéot  sans  eooUcIr  ;  nais  ja 
»a  londiacnrifiii  à  la  gmïit  qnea^HUi  des  géaéraUcH&s  sponbh 
nées.- considérées  dans  ua  sensaWUi* 

H.  IL  Boatey  demande  la  clôUre  de  la  disMssioii  et  appuie 
sa  proposition  sur  le  peu  d*inlérêt  que  l'Académie  sanUa  j 
ffmdrô. 

M.  le  Président,  après  avoir  demandé  l'avis  de  M.  Devei^e» 
spo^frâ  i  la  séance  prochaine  to  suite  dil  la  disc)»3sio||. 

—  La  séance  .fl^  levée  à  cia<|  banrea* 
^ijmo^  W  W  février  I859«  -^  Paésidance  de  RI«  l/AUGiaB. 

yor4Jbredujoiip  appelle  la  suitA  4e  la.  diamasioi^saF  le  r^apf 
port  de  M .  Devergje^ 

. .  M;  l>^vergîe  remaicie  l'Acladémietdii  vote  (ya'eUe  a  émis  en 
ia  (avauv  danaladerniénre  séanee  ;  m^isi^à  propos  de  l'inddeiA 
qvs  s'est  produit,  il  croit  opportun  da  renoncer  aujioiirdbuj  4 
ia  parole  et  d'ajouraer  à  pins  lardla<ommunicaUpttiiu'U  devaîi 

M.  0.  Heorjr.  ^  son  nom  fft  an  nom  de  MM;  ChevalUor  «li 
liaeaoo,  Vt  un  ra|^p<krt  au  stijet  d*mle  graisse  renvoyée  paa 
B|.  le  minisire  de  Tinlériewr,  it'e^uMiieQ  de  l'Académie^  Voiqi 
laa  ooachisions^d^^  ce  rappofi  : 

1*  Ur  graisse  «Minée»  dans  la  ftaâaon  pénitentiaire  de  Umo»-. 
ges«  à  la  préparation  de  plusieurs  substances  alimentiÂt^eSiv  ei| 
wténée^; 

y  Ëilediflbre  essentiellflment^deoelle  prise  comme  typa,  i^ 
ofre  les  conditions  prescrites  ai^^abi^  des  cbavges  de  la  four* 
nptnre  de  rétablissement. 

^  Enfin»  son  emploldoiVélre  interdit  40na)a  préparation  dà 
matières  aUmnitairas. 

teS'  oondusions  àt  ce  «apport,  mises  auE  voix«  scail  ado^ 


^^  M.  Cbatin  lit  en  son  nom  e|  an^  nom  de  fiiii  Boa»  et 
Blache,  un  rapport  relatî^au  mémoire  de.  M^  fiubbr»  ayant 
pattrlilre:  Bimte$$ur  fcrifiM  ei  In  condkioM  de  dive" 
kifpemeêêi  de  lUnmcfdifde  ei  du  muguet  (oïdium  atbieam.) 

Apiièa  avoir  donoéi  Mie  aMl(yae  snocinele  do  ttaaaîl  dailll» 
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€S.uMer,'M.  €hatin  rend  compte  des  recherches  auxquell^  a 
dd  seitrvrer  la  eommitèiODdaiift  le  eut  de  conIrMer  leâfeHê 
annoncés  par  l'auteur.  La  commission  s'est  assoréeque*: 

1®.L*acidhé  buccale  était  eonstantc  chf2  les  sujets  atteints  de 
ipitg[^t. 

*  ®  Qu'elle  précédait  toujours  l'apparition  de  IVidiuro  albi* 
ean6.  ^ 

5®  Quil  était  possible  de  provoquer,  par  ce(te  mucédinée, 
la  fermentation  acide  dans  uneliqueur  sucrée. 
•    Ru  conséquence,  la  commission  a  Tbonneur  de  proposer  t 
l'Acadéntie  derenvoyor  le  mémoire  de  M.  Gublex  au  rumité  de 
publication,  et  de  lui  adresser  des  remerctmeiits.  '  *    . 

'  M.  Trousseau. — Il  y  a  cette  phrase,  diins  le  rappt»ri  de  H. 
Cbatin  :  <  Le  niugoet  se  produit  quand  la  bouche  a  été  loag^ 
temps  ûéie.  »  Or,  il  y  a,  dans  ce  simple  énoncé,  plusieurs 
ehoses  inexactes  :  que  le  muguet  se  développe  après  lacidité 
de  la  bouche,  personne  ne  le  conteste  ;  mais  il  ^  a  beaucoup 
d* affections,  et  même  d'états  physiologiques^  d<ius  lesqu.*ls  la 
bouche  «st  acide,  sans  développement  du  muguet.  La  plupart 
des  femmes  enceintes,  par  exempte,  ont  la  bouche  acide  de- 
puis le  commencement  de  la  grostsesse^  à  ce  points  que  leui^ 
dents  se  ramollissent  et  tombent,  et  cependant  elles  n  ont  pas 
de  nraguet«  

J*arrive  maintenant  à  la  valeur  pronostique  du  muguet'.  Ne 
Veyt  on  pas.  dans  les  affections  graves,  le  muguet  ftr^rf'ier  la 
mort  de  peu  de  temps?  Le  muguet  a  doUc  une  valeur  pronosti- 
que considérable.  Je  ne  traite  ici  ni  la  question  éfîologiqoe^  m 
la  question  diagnostique,  je  me 'borne  slrtctement  au  point  de 
vue  pronostique.  Pour  les  enfants,  Valleixja  trouvé  que,  suf 
9f  MtdHits  de  muguet^  il  en  périssait  ai,  soil  4es  onie  dou- 
lièmes  ;  à  ses  jeux,  le  muguet  était  le  signe  d'un  état  exirè* 
memeiit  grave  ;  il  ne  iœ  pas  par  lui-même,  mais,  encore  une 
fois,  sa  Valeur  pronostique  esl  énorme. 
- .  J'aborde  un  autre  point  du  rapport,  la  question  thArapeviif 
^pie.  Delà  notion  dé  l'acidité  buccale,  il  semblerait  d<«voir.cé^ 
stïlter  que  It  meilleor  moyea  pocr  oanbatlre  le  muguet  ^rait 
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le«alc«Iip3.  Ëi^  jesHI.  vraiment  ainsf?  pion;,  tons  les. jouifs^oip, 
eiofloieiraride  cblorhjdrîqi^e  ui^i  ai|  miel  ;.ou  J«i  «solution  o^in 
c^inlrée  de  nîu^lc  j4*i^rgçn|  (l  gramme  d'azuUfe  pourS.gramf^ 
v^$  d*e9p,l.  C*est  |^  le  jneil|eup  remè4e;à  «pppser  au  Q^f,u|i.*l,^ 
jele  meUaurdeHSju^.m/Kme  du  borax  ;  on  emploie  i^ussi  la  sol 9 j^ 
tion  salur^f^  de  s^!^ale  de  cuivre  (I  gramûm  jpour  9  gramin^ 
d*eau).  Le  borax,  dont  on  se  sert  beaucoup,  a  une  effîraciiJi 
bieç  pins  grande  qqe  le;^  fifirbopal9Silesoudç,;qifi  soûl  ccpen* 
daut  plus  alcalins  4^i^  lu^,  ., 

J(i,fne  ré»up[i(%.ru  r^^i^iant.que  lemuguela.qne  valeur,. proT, 
noslique  incomparablomeut  plus  grande  qu*itueseiuble  rfs^l- 
ter  du  rai^orl  gp^*  itouç  vepons  d*^o(çndre.    ^ 

H.  ('.azeaux.— Tout  le  monde  sera  de  l'avis  de  M .  TroiiSM/aii 
quani  à  layalour  pronostiqua  grave  du  piugiielrhez,  les  adul- 
tes, et«  en  parlinilier,  chei  les.  femmes  enc«'jnjle8.  Mais  je  suis 
d'un  a\iii  lout^  ^ço^ulroire  rela^ivomeut.  à  la  graviu^  du  muguet 
cb^f^l^s  enfnnts,  cl  Je  r rois  que  Valleix  a  singujièremeiil  exa« 
géré  b^  dangers  de  relie  afTerlion.  Le^.CjhilTri»^  nia1beun*ui^ 
qui  ont  Hd  rilôs  par  M.  Trousseau  peuvent  peul-êlre  ^V\j»li- 
qiîer  par  le  séjour  dos  enranls  à  l'bôpilal  et  par  les  mauvaises 
condiliùiis'^laifÀ  Irsqûellés  ils  soui  plai-^s.  Ce  que  je  saî»'.  c'est 
que,  dans*  la  praliqûe  ri  vile,  le  muguet  n*a  pas  de  gra\ilé'el 
que,  d«*  tous  ceux  que  Tai  observés  en  Ville,  pas  iiii  sêîil  u*à 
8U(^'>rtVbé.  'encore  micy  foWi,  lè^  condilions'hjjifiéhiques  mau* 
vaises.  el  surloul  ralimenialion  défectueuse  que'ies  hApitnUiU 
HSf^M'iikyi  enfantig;  soii4'lv8t»u9ea  dtebuibmbreuKi^déœs  signa- 
lés par  Nalleix.  ;  .  ;  i  Ii 
/M'.  Bhvhe^'-r-U  ne  ftufî  pas  fclbi^fuiidfe  le^mu^et  dont  parle 
AUj-GazieiÉWr  3v^  relniiduntiiparbil  Yallm«  Ijo  premier. qsA 
aîmtdev  Ittâewud  «e.fiiiinivcdomniee^Mii^'Kedihtn^î.K^/IMâi^.ll 
rbiMigali«Mi:d«imoii  mailre^.M^.Cli^èl,^  j'aijpiWipouraHJet  M 
tbcse  :  iPu  mngutl  ftHMë/em  •iw#/rfrff>ji,^n«rfikHj>l  P«i»i«p^ 
qveaon  açpariliji^n  élail  foujpur^  J'indjf^  4*V^e,  ler^iinaisoa 
fi^iesli;  i)roehaii|ie^  Mais  kn^i^g^ç^ ^pent  s^  ni^ntihey^ dans  de^ 

|fîy«iJ^;«*V«î»¥iSw.^;  dcpi^isfluelqne  H*.inpSti>.Sf".|??«M<«ujf^ 
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êù  grippe  se  compliqoer  d'aogtnes  et  de  stomafRes,  et  prè^eii- 
1er  du  muguet,  sniia  aooune  gravité,  et,  eependaiK,  c'était  dket' 
des  Adultes.  J'ajoute  que  le  borat,  que  nous  emplojons  tottS 
■Mhileiiairt,  ft  l'iBoitation  de  M.  Trousseau,  est  tout  â  fiM 
etempt  de  dan^ns  pour  lés  enfants,  avantage  que  ne  prè* 
Sentent  pas  les  addes  ou  les  autres  substances  ènerigiques  doitt 
an  a  parlé. 

M.  Cazcaut*  Ce  que  j*ai  dit  s'appflqne  non  an  mnguet^hn- 
pie,  que  je  ne  connais  pas,  mais  an  muguet  s'accompagnant, 
éomme  je  l*ai  toujours  vu,  de  compKcations  du  cOtê  des  orga- 
nes digestifs. 

Les  conclusions  du  rapport  sdnt  mises  aut  voist  et  adop- 
tées. 

M.  Chatin  lit  une  note  $ur  la  présente  dg  tïode  dané  tatf; 
dans  les  eaux^  dans  tes  minéraux  et  les  ^orps  or^anisésf. 

L'auteur  résume  ce  tràvai!  dans  les  condusions  suivantes  : 

1®  La  présence  de  Hode  dan»  les  plantes  et  les  animant 
Aquatiques  est  reconnue  partons  ; 

2^  La  présence  d^  l'iode  dans  les  eaux  communes  théorique- 
ment incontestable,  expérimentalement  établie  par  moi  et  par 
plusieurs  chimistes,  paraît  être  encore  un  objet  de  doute  pour 
quelques  personnes  ; 

4""  La  présence  de  l'iode  daps  I'cah  distillée  n*est  pas  admise 
9arM-d^Lpca,; 

Sf  La  présence  de  l'iodafdaMlr'iiir  éstniée^par  MM.€loei  «I 
de  Luca  ; 

6^  Je  peMsiaà  semtekiir  qu'il  est  fMlede'démontrsr  l'élis- 
lence  de  l*-iode^acMi  les  eaus  eqntraunei,  dawleaeam  4iéttl* 
lies  prov^tlanA  de^éUst  ci.  daosi  l'ait  eain.  Mit  q«'oii  eo  livnr 
éft  volnmcf  aiittifnt,  soiiif/<^n  opènt^  4e  pnèfitreÉc^^  met  là 
|iltiie  ott  ittiiMgê,  «urie  gi^rre  im  hi  rosées 

7^  Delà  quantité  dTiode  plus  gi«andé  dans  Itf  rosée  que  daiiA 
b  pluie,  delà  deiisiié  de  la  vapeur  d*iode,  de  lA  noU-propôr*- 
(ïonnalîtlé^  entre  llôde  et  les  chlorures  ou  autres  Composés  mi- 
néraux dès  pluies,  enfln  de  ^existence  de  f  oxone  et  die  soir 
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action  sur  les  iodur^s^  je  tire  la  copséqueilce  que  TipcTe  existe 
dans  Tair,  à  \'él9l  libre  oo  de  Ydjpearf 

M.  Caireiitou  prie  M.  Chatin  <le  lui  expliqaer  ua  point  d^ 
son  rapport  qui  lui  a  paru  obscur  :  il  a  dit  que  M.  de  Luca,  qui 
retrouvait  deç  quantités  oxtrêmement  minimes  d'iode  mises 
par  lui  dan^  de  Teau  dislillée,  ne  pouvait  retrouver  le  même 
corps,  eu  qMaaiiiA  dix  fois  plus  considérable,  dansJii^  eaux  na.** 
lureiles. 

M.  Œatiit  répond  qu'il  ne  sait  pas  comment  se  produit  ce 
résqftat  contradtetoiré.  Il  ne  peut  s'en  rendre  compte  que  par 
ridée  pr^ooDÇuç  qu'a  M«  de  luca,  qu'il  n  j  a  point  d*iode  dani^ 
l«a  eaux  oalurellies. 

Répliquant  à  une  nou^lc  observation  de  M  •  Caventoo, 
H.  Cbathi  ajouté  que  la  description  de  procédés  n'est  rien  ;  ce 
sont  les  minuties  des  manipulations  qui  sont  tout,  et  il  n'esC 
guère  possible  de  les  indiquer.  Il  cite,  à  Tappui,  lexemple  de 
II,  PoggiiJe^  qui  n'avait  pas  trouvé  Tiode  dans  les  eaux  natuk 
relies  avant  d'avoir  opéré  avec  M.  Chatin,  et  qui,  depuis,  Ym 
trouvé  partout  et  très  facilement. 

—  M.  le  docteur  Piedvache,  médecin  de  l'hôpital  de  Dinan 
(Côtes-du'Nord),  donne  lecture  d'une  note  sur  la  dyssenterië 
^idémiqvç  at  s«M^  son  traitements 

^  Après  avoir  rappelé  les  principaux  traits  des  épÀd^ii^ 
qu'il  a  observées,  l'auteur  entre  dans  des  détails  asasezél^ 
âth  sur  t^  thérajpe^tique  de  cette  affection.  Il  résulte  de  son 
e:^périençe  qM9  les  antipblogisliques  et  les  opiacés  ne  réussis^ 
a^nt;  jamais  4  faire  av^ei;  lia^jsaenterie;  que  If^  purgatifs^, 
g«  eontraire^  eofaysenlisouveni  '  la  pnarobe  de  la  maladiie,  sur» 
font  quand  ils  sont  administrés  an  début  ;  que  lei  layeuMnlfl 
avec  l'acétate  dç  plomb  et  l'alun  ont  une  action  réelle  et  p«s«* 
santé  ;  que  femploi  simuttané  des  pur^^atifs  et  des  lavements 
s^^tiUittfs  cpuAtitue  v^itablemppt  une  mèlbode  abortive. 
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Oh^  ïnnti4r  -n-  a^r&ie  <  VtDsIée^  rédpjtc  sqo^  lynQueB^e  da  «afé.  *-  Asthme  spM^o* 
4Hie.  —Moyen  eontre  les  iccidenu  du  cbloroforne.—  Moyen  le  prendre  le  Uil  ptt 
dif esUUe.  —  Pondre  d'amidon  en  topiqne.  —  Pi? eine  ofidntle  dans  les  eonvalsionf. 


tVk  fOllVULES  ET  aEC^TTiElS^ 

,aAOI<V  W%C\m'^é%  traitement,  — *  M.. le  docteur  Gautier,  de  Genève^ 
recuni mande,  comme  lui  ayant  nonné  de  heauk  et  prompt»  ré.^ult.it^,  iiD 
prc>cedé  de  traitement  de  Von^ts'iùPS\)Taiiié'à\tà  prtf^qde  de  Rlândin,  et 
qiti  iii«peiiMe*ile  retSûurirft  laf  ^dbukmreuie  opération  de  i'^irai-bemciit  de 

.Vl..Pamiei*|)rorè/le  comme  *ui\\  l\sQu\èvç  4é^remenl  àv^  iine  gpifole 
le  boril  de  roiigte,  et  glisse  suus  ion  traiK  h»Qt  quelques  htm*,  ',1e  .f*b.«rpie 
poiir  iVitler  «le  (à  plaie.  Si  U  suppuration  est  aboiidauté,  s*ii  V  a  deè 
botirg'^tins  cbarirn^,  on  peut,  dès-lori  «n  plirs  tard,  MÙpondrff  mie  poudré 
asfrni|^eiHe,  de  Taluu,  par  exemple,  cautériser  avec  le  nitrate  dWgenf  <M 
i^ieiix  «veç  le  nitri^.  acide  de  merciii'e»  Aprèncdla,  on  ipii  uu  |>ctit  r«»a- 
U;au  de  ;o  le  ou  de  sparaJrap  de  la  gio-Ht-ur  d'une  plume  <le  corliean^dé. 
pj«»*aiit  >n  longueur  de  I  un  2  millimfreç  la  ^totalité  du  bord  lateial  df 
ï'ÎMigle,  qû*.in  applique  avce  lioîn  sur  le  bourrelet,  de  manière  à  le  «înmi  ri- 
mer, a  rafiaisser.  De  petites  bandelettes  de  sparadrap,  de  •  à  è  mtllimè* 
Ui^Oe  Inrjjèur.  servent  a  fix^rice  petit  ronlsan  etàircôuiprim^.  le  bour- 
reiet  el^iue  |>rnte  bande  dd  tode,  .^vel^ppant  Iç  tout,  régu liwife^ 
complu' te  Ja  compression  nécessaire. 

Uvs  les  premiers  pansements,  qui  seront  peu  renouvelés,  il  sera  pres- 
que t'Ujour».  poîîs'ble  an  malade  d'aller  et  de  venir,  et,  s*îl  n*y  a  ni  ttt* 
torfaciiriii  c«»nsiHérable  de  Torieil  ûi  forte  douleur,  il  ri*  devra  pas  garder 
«û  repoSjubMilil*^  -    .    *  :       *  j 

Pour  modifi.r  U  forme  de  l'ougl»,el  |Mtt<îr  contre  la  reproduction  df 
l^aK  on  pfut  ertiployerle  proeélé  qui  ccm-  sie  à  racler  longitMdiuaienieut 
l'outile  avec  nn  morceau  de  verre,  de  manière  i  reudre  plus  fdcile  !• 
•oulèveuieut  de  ses  bords. 

La  petite  mèche  introduite  dans  le  sîllôn  \k\&tAVtéh  rtiacfârif  jour  aUg- 
tnt^iitéed'e  tolù*»»e,  et  le  bOurrflet  coii)|>riitié  de  |vlti^:aveo 'lea  pn-cMlmut 
dé-jà  i^liqu^ef^.  n  -  (Épho  tMéd  suisse*)     ,. 

C%wi»—  Voici  IVxtrait  d'une  ob«*ervalion  de  M.  le  docteur  CzfRMCKi  : 
Le  panent  accusaîl  des  dooreuiî  insupportables  dçns  I*«tbrlémen  ;  une  ta- 
bleur dure;  réditeiïtè,  dé  la  groiweur  d'an  œnf  depoale,  «»reu|iaît  r«*rtt 
diwUe;  \*^  fominteitientii.se  i«/p<»ifti»Jotawe4iéefrê(fieBaï.iuqnié»aiilei| 
k«'malièreH  f  cale»  contllkt>fe>i«TIP^  «»^'ne;à  i^acattrgJi  Icponls.^^u  Ué* 

qub».  et  |^l*l«  '         .   .  -,  '.:   ;i:(>    ..       .  i.   -.ir-   .-       .<,     ,    ; 

Ayaift  dViiiploy.er  d'autre»  médication»  j'ai  procédé  au  taxi»  ;  mai» 
•près  plusieurs  tentatives  fnriiifetiiénses,  qui  ont  occasitmné  beaucoup  de 
doulrijis  au  nialade,  j'at  su8^^i«lii  tontes  hiaiienivres,  etk  r<^cNMimaiid»nt| 
toutefois,  de  prendre  cbaque  quart  d'beure  nue  lasse  Je  café  tiès  concentré. 
Je  pr.in»is  au  uidadî *lë Wviifr  daU  àne hèohî.         •   '      '  '     : 

Dans  ma  seconde  visite,  le»  vomissements  avaient  un  peu  diminué,  niais 
)e$  àoule^iis  eiaientles  mémei.  (i»-pendant,  les  borbirygmes  codimençaient 
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à  appiraStre  :  ce  qai  était  d*uQ  bon  signe.  Je  Yoalas  encore  examiner  U 
tumeur,  mab  au  moment  où  je  Bb  quelques  tentatives  de  taxis,  elle  dis- 
parut sous  ma  maîn.  L'intestin  rentrait  aTec  un  garj^oaillement  caraeté* 
liftique.  Aucun  autre  moyen  n*ayant  été  employé,  tout  Khonneur  de  ce 
Caii  doit  rcTcnir  au  café,  dont  le  malade  a  avalé  quatre  tasses  daiM  une 
heure. 

ASTHUB  mwAnnonn^wm- r-Conditions  d'^&itafio/i.— M«  Salvih 
établit,  d^»piè»  une  trentaine  d*obs«rvation4  personnelles,  que  fasthrue, 
affrciion  ordinairement  tenace  et  souvent  rt-belle  à  tout  remède,  guérit  fré- 
quemment par  te  changement  de  résidenct;,  et  qii«  la  cure  persiste  tant 
que  Pindividu  reste  dans  le  lieu  où  file  s*est  ainsi  effectuée.  —  Poiiss.iM 
plus  loin  celle  recherche,  il  a  voulu  déterminer  par  expérience  quelles  sont 
les  cnoditioiis  les  plus  propres  i  opérer  une  pareille  amélioration.  Or,  il 
résulte  de  ces  observations  que  le  séjour  de«  grandes  cités  méi  ite  la  pré- 
li^'iire  sous  ce  rapport  ;  qu*il  faudrait  même,  là,  choisir  les  parties  les 
plus  maiftaiiies  de  la  ville;  de  sorte  que,  et  cVst  l'une  de  ces  conclusions 
texiuelies  que  nous  citons  ici,  de  sorte  que  «r&*r  le  pire  pour  fa  santé  gé- 
nérale ess  en  principe,  le  plus  favorable  pour  Pasthme.  m  Londres,  bien 
enl«*odu.  lui  parait  digne  de  la  préférence  à  ce.  point  de  vue. 

Cette  observation  n'est  pas  nouvelle;  seulement^  il  faut  la  comprendre. 
Cet  air  pire  signifie,  sans  doute,  dans  la  pens'^e  de  Tauteur,  Pair  le  moÎBS 
chargé  d*oxygéne,  et  le  plus  imprégné  d'humidité  et  de  gaz,  qui  modi- 
fi^'nt  Taction  existante  des  bronches  et  de  Thématose.  C*est  en  ce  sens  que 
M.  le  docteur  Sales-Girons  a  pu  éciire  que  l'air  pur  n*est  pas  le  meilleur 
pour  le  poitrinaire.  L'observation  du  confrère  anglais  prouve  que  Popi- 
nion  qui  considère  Voxygène  comme  Tagent  nuisible  dans  les  affections 
des  organes  respiratoires  gagne  du  terrain  dans  la  science. 

■OVBM  COIVTBB  LB*  ACClOBBTB  »IJ  OM li«BOV«R1fB  ^Par- 
mi les  hypothèses  émises  sur  la  nanièro  dont  les  vapeurs  de  chloroforme 
amèDent  la  mort,  on  a  distingué  celle  de  Bi.  Desprès.  Ce  confrère  pease 
que  la  cessation  de  la  vie  serait  causée  par  la  base  de  la  langue,  qui ,  pe- 
sant sur  Tépigtotte,  s'oppose  au  passage  de  l'air.  Partant  de  oette  idée, 
M.  Després  propose,  lorsque,  par  suite  des  inhalations  chloroformiqnet, 
des  accidents  se  produisent,  dHntroduire  Tindez  presque  dans  l'ouverture 
de  la  glotte,  et,  le  recourbant  en  crochet,  d'attirer  en  haut  et  en  avant 
répiglotte  et  la  langue. 

1B#VB1I  »B  mBB»mB  I*B  I*AIV  FI.VB  »I«BBTIBI.B.-.  Afin  de 
fiicUîter  la  digestion  du  lait,  aussi  bien  chez  les  enfants,  dont  il  est  la  nonr* 
riture  habituelle,  que  chez  les  adultes,  le  docteur  Gumpreeht  consdlTe 
d^y  associer  une  petite  quantité  de  tel  de  cuisine.  Par  cette  addition,  Ut 
caséine  se  diitont  miens  dans  les  liquides  de  l'est omae,  et  le  lait  est  di  . 
géré  pins  facilement,  et  exerce  nne  action  plus  bienfaisante  aur  la  maaia 
«ugoine.  Le  lait,  ches  les  adultes,  provoque  asaet  soavéïit  une  êtnmûùU 
t9Sli.Fénrier.T.l.  1« 


UT  VARIÉTÉS. 

de  pesanteur  i  rettomec,  deê  aigreurs  et  ménie  de  la  diarrhée-  PÔiif  ôK* 
TÎer.  à  cet  inconTénient,  M.  Guin|)recnt  conseille  de  saupoudrer  de  cau' 
nelte  le  lait  préalatJîemeiit  boulHi,  et  d*y  ajouter  une  quantité  is'umÎMinté  ne 
sêi  de  cm^iniê  et  de  sucré  poiir  obtenir  un  goût  agréable,  légèrement  pi- 
quant. Dans  le  traitei^ent  par  la  diÀe  lactée,  on  se  trouvera  égaVment 
bien  de  cette  addition  de  se!  e(  de  sucre. 

ùeneesX»  Courant  ;  iVsT,  95  oc  t. 

■•MBS  i^*AMI04»!l  bA  irepi^iilS.  —  i\tl.  Oastbx,  I binrgien  )f 
l'annëe  r(* Afrique,  assure  se  trouver  très  bien  de  Peniploi  toplt^ue  rfît 
l'iodiire  d*ami'lun  dans  lé  traitement  des  ptai«*8  iifôf'r^,  de  vîenx  ulcè- 
rex,  etc.  Voici  comment  on  peut  piêpar^r  ^t  appliquer  le  médi  a'iient  : 
Ou  fait  de  1  empois  avec  3o  granimes  d'amidou  et  00  granim*-tt  d  eau,  et 
l'on  y  i\\é\v  à  ^roid  8  grammes  dé  teinture  d*iodè,  en  remuant  jusqu'à  corn- 
binalson  complète.  L'empUstîque,  ni  trop  liquitif  ni  trop  êpaiii  qu*on  ob- 
treiit  ainsi,  est  mis  en  coucbe  as^ez  épaisse  liur  des  gâteaux  de  rbaipie  e'i 
ap()iiqué  itur.les  plaies,  convenablement  neituyéeK  et  sécbées.  L'ap|>aieîj 
ainsi  app'iqué  doit  être  presse  un  peu,  po  r  qu'il  soit  bien  en  ^o'hImci  avr^c 
la  surface  m-darle.  Il  peut  rester  en  p'ace  plu4ieiir«  jours  et,  ibrsquNiu 
juge  convenable  cle  le  lever,  il  est  nécessaire  de  le  rémoUir  à  griaude  eau, 
pour  empêcher  la  lacération  des  bourgeons  clia  ni  us  qui  peuvent  ^  adïi^« 
rer.  (Gaz,  méd,  de  tAlf^étic  ) 

wtîrotikK  ôiwucimAt.m  oAnm  îitiico!«vèi.9ioii«.— Le  docteur 

Livi-.K.NKY  as^ure  quc,  lor.-»(pi'il  n'existe  pus  d'in  :ication  contraiiC,  te  le- 
m^le  populaire  peut  être  ac^'minîstré  avec  dé  reefs  avantages.  On  rtfpe  fa 
racine  sêclie,  on  fait  bouillir  dans  l'eau,  on  sucre  et  on  administre  trois 
fois  par  jour  une  demi-tasse  de  cette  décoction  aux  enfants  de  trois  à  cinq 
ans.  Èâsiùn  Journdï^  vol.  tV.) 

~~~  CftÂPlTllÈ  DÈS  ACtOJtLiîÉS. 

Qaid  novi  sdb  Hippocriie? 

(mi  tl'Alf  mf\ka^i  sttf  éittfi  ik  li^is  ottmyei  notiM«stf\rjoifr  :£ir;^  et  rMeW- 
f^c^,.mM;,»l,  Kl0ff^ei^i  ^it^jj^^iPP^lÇrate,  paf,  M.  Paul  ûpMj^Uff,UUPhtfsiq(pie 
êeià  pensée,  par  M.  Lelut.—  Dernières  uouvelles  de  1  A%socitiioD  géoerile  dés  méde- 
eiiis  tf«  Ik  FVIiKé. 

Ma  fbl,  ifbh,  ffotfr  alftét',  sur  Viït  des  fànfèHtalkm^  oti  ^  t^  tbfi 

algre-d^Qxde  la  malice,  faire,  comme  M.  Amédéè  bStoiit',  Une'  tiHidi 

sur  l^ih'dilTérëucSe'  méfltcâte  clés  actions  sciefitiBlJttiS  éf  \à'^\i  fi^Si» 

tioos  de  chemins.  d£  (er,  nous  àiiuojbs  mieux  ne  rïéh  iiifé  et  atteuaira 

qBe,autix>es|^^d!ac)tualké.  Parlons  d*amrç,  chose;.  . 

.  On  a  qp^pi  cpui-t  i  la  f éacUon  viialiste^^^  lAcisiqéi^^e^^ui  aùra^^^^ 

fini  par  bçAle^l^jtiçejque  nous  jrenons  d'adprei;  :  Ifî  Sf[iiMpo)>J^^i*. 

On  li^a  pas  encore  de  professeur  d'anatoipie]^  T^ç^'de  |^f(,  ce 


I 


L*Ecde  de  Sirasboarg  continae  h  soiie  de  «en  propre»^«oeiheftls 
eafaiidedocu-uw. 

L^Ecelede  MoiMpeilîer,  aa  oonb-aire,  s»  relftva^  pkift  Mi^que  |i* 
maU,  ik3  regardant  qu%He  par  extauiide,,  et  dim»  ctt  «uiri^  é|ftii^  eè 
GCMiiplalsaot  Retrouvant  d'ubjecrion.  âhiPelever  i|«ê  4ajna  t^MeovMsMi 
siifOtf  UiitsûDS  dooc  \1.  le  professeur  Afiglada  ternssepSi  foù>  aise^fur 
M.  le  professeur  Dug^,  et  cherchua»  quelque  rhoiM)  déplus  «értubu. 
ou  d'où  intôiét  plus  geoéral.  La  librairie  d'or4i«aire  est  nutre  roi^ 
source  dauales pénuries  de  nouveautés;  toorBOusnosreg^rdsde  eecMi. 

lJ9t  pri'sse  a  produit  en  ce»  derniers  jours  trois  cauvre»  i«ii|)ortaoicft 
Noas  las-  comptons  en  les  noiiunaot  par  leur  titre  et  leur»  autt^Ms» 

i""  L^f  vie  ni  Vintefiigence,  par  \l.  Floureos,  de  rAoadêuiie  fi^a^ 
çai^  etsecréiaire  perpétuel  de  i'ÀcadéfDiedes8cieiiB<^<  Oti  voJ  in*!!/ 

^  Une  notice  sur  Hîppocraie,  sa  vie  et  se»  écrit»,  autii<^  du  ffi^ 
railèie  dea  écoles  de  Cos  et  de  Gni<le  avec  les  écoles  de  Patin  e|\fto 
MtMitiielliery  par  M.  Paul  de  Réinusat.  Un  chapitre  d'un  vol.  in-|â« 

3^  Le  deuxième  chapitre  de  celte  étude  dont  le  premier  prodiHsit 
une  certaine  sensation,  à  cause  sans  dont:;  de  son  intitulé:  Physiologie, 
de  In  pensée^  par  M.  Lelut,de  rinslitui.  Un  arcicle  des  Annales  de 
Psychologie. 

Nus  retards  à  signaler  ces  trois  œuvres,  par  les  rapports  qu'elles  ont 
avec  notre  science,  tiennent  à  ce  que  nous  avons  attendu  pour  voie, 
si  quelqu'un  de  dos  journaux  de  médecine  se  croirait  obligé  d^en, 
parler.  Nous  y  perdrions  notre  temps  et  notre  patience  :  le  journalisme 
médical  se  nourrit  de  pratique  à  la  table  des  internes  de  première 
on  de  secon<fe  année»  et  ces  trois  livres  traitent  de  philosophie  médi- 
cale, n  faudrait  quelque  attention  pour  tes  lire,  quelque  réflexion 
pour  en  écrire  ;  maintenons  l'abonné  dans  les  bons  principes  que  h 
nlédeeiiiie  est  tdnte  dans  les  observations  dhiiqnes  :  tofa  mâUciÀa 
in  observaiionibus.  Restent  à  nos  auteurs  les  journaux  politiques  qiii^ 
toir  ftNit  rtoiuMiir  d'une  critique  littéraire^ tant  lallgfse^et  au  ktol 
thl^rtickt  viee.  Journalisme  de  haot  ettim,  voas  sauresqtkèl  èét  . 
sio tMÉ :  if est  Indosirie  t  fil  je tnesais  pins  pJDor  ^i  tMovent  éceiiv 
encore  MAI.  Floureos,  LéhH  et  Révusnl,  svse  nVstpoor  liw  ooÉh 
tttMawM  pn^m^ 

il  Bêkhh  méiMk.Si^àib  %  wi  antioédeats»  sa  feoa  oo  devoir  dsi^ 
payer  un  autre  tribal  i «es  écrisàiss^  Fomr  auj0itrd*b«i  $i  cjaat.^» 
eompartimeat  trop  restreint  do  journal ,  nous  allons  dire  d'abord  au 


ppQmîer  ce  qoe  nous  est  reeté  de  la  leciare  de  sod  fifre.  Noas  exami* 
nerons  plus  dignement  TooYrage  une  autre  fois  dans  une.anire  place, 
**  I.  Il  paiattra  asseï  naturel  que  dans  un  !i?re  intitulé  Lk  tib  notre 
première  pensée  ait  été  d'en  chercher  la  définition.  Ensuite,  nobleise 
oblige,  M.  Fioorens  en  sa  qualité  de  premier  physiologiste  de  Tépo. 
que  H<?aît  nous  donner  de  la  vie  une  définition  digue  de  lui  -,  c\.n>l  à- 
dire  une  définition  qui  marque  d*où  fient  la  fie  et  quelle  est  son 
e8s*-nc-e  d'origine  Or,  nous  afons  retrouvé  dans  ce  livre  toutes  les 
définitions  plus  ou  moins  classiques  de  la  fie;  quedis-je?  iiou^,  nnos 
y  afons  trouf é  la  critique  sévère  de  ces  définitions.  Quant  à  celle  de 
rauteiir,  si  nous  l'avons  foutue,  il  nous  a  fallu  la  faire  sur  le  texte; 
la  Toici,  sauf  erreur  on  omission  :  La  vie  est  le  rayonnem^^nt  du 
nœud  vital  (Le Nœud  f  ital,  nul  n'a  le  droit  de  l'ignorer,  est  la  grande 
découferte  pliysiulogique  du  siècle  et  elle  appartient  à  M.  Floiirens). 
«  C'est,  dit  textuellement  notre  safant  auteur,  c'est  à  ce  nœud  vital, 

•  qui  n'a  pourtant  que  quelques  lignes  d'étendue,  qu'il  faut  que 
«  toutes  les  auttes  parties  de  Torganisme  tiennent  pour  f ivre,  car 
«  tonte  pallie  qu'on  en  détache  cesse  de  fivre.»(  Page  158,2*  partie.) 

Qnant  à  la  critique  des  autres  systèmes  de  la  ficphysiologique.elle 
est  aussi  amère  que  précise.  1»  Le  principe  vital  tie  Barthez,  comme 
source  de  la  vie,  n'^-st  pas  excusable  ;  2«  Vâme^  de  Stahl,  chargée  de 
produire  la  vie  organique,  sans  le  vouloir  et  même  sau!»  le  saf  oir,  e^t 
absurde;  3"* Insensibilité, de  Bordeu,4"  V irritabilité,  de  Haller,  en 
un  mot  5**  les  propriétés  vitales,  de  Bicbat,  sont  au  moins  des  péti- 
tions de  principes. 

c  Car,  dit  M.  Flourens,  la  sensibilité  n'est  dans  le  nerf  qu^autant 
«  que  le  nerf  fit;  l'irritabilité  n'est  dans  le  muscle  qu'anunt  que  le 

•  muscle  vit,  et  ainsi  du  reste.  La  sensibilité  et  l'irritabilité  ue  sont 
«  donc  que  parce  que  la  fie  est.  » 

La  critique,  comme  fous  f  oyez,  est  de  main  de  maître,  et  il  n'y  a 
pas  à  y  ref  e;nir. 

Mais  si,  usant  de  la  même  logique,  nous  disions  respectoeosement 
à  M.  Flourens  :  fotre  nœud  n'est  f ital  que  parce  qu'il  fit  et  que 
parce  que  la  fie  est  déjà;  que  ponrraitnl  répondra  pour  justifier  sa 
définition  du  reproche  qu'il  fait  aux  autres  :' 

M.  Flourens  nous  dira  sans  doute  qu'il  n'a  pas  fait  de  définitioo 
àt  la  fie,  et  que  celle  que  nous  lui  prêtons  il  mms  la  laisse  posr 
compte,  si  bien  déduite  qu'elle  soit  de  son  propre  texte. 
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.  Elle  titre  de  votre  liîre*  Monsiear,  loi  répondrons-aonB  s  lavi^. 
qui  est-ce  qoi  en  remplira  la  première  obtigatioQ  ?  .    -^ 

Oesc^rtes  imagina  la  glande pméale\  mais  il  en  fille  trôae  de  Tâlnç, 
et  le  rayonnement  était  facile.  Or,  si  Tâme  de  Stahl  et  si  le  princif^ 
îital  de  Barth<  z  sont  inexcusables  et  absurdes,  qu'est-ce  qoi  va  doii* 
nerla  vie  à  votre  nœud  vital? 

Bref,  une  di^finiiion  éiiologiqoe  de  la  vie,  mise  au  niveau  des  be- 
soins intellectuels  (lu  jour,  est  nécessaire,  et  M.  Fiourens,  philo>ophe 
et  physiologiste,  a  tous  les  yeux  fixés  sur  lui.  Sa  critique  des  proprié- 
té» organiques  reste  ;  mais  il  lui  faut  opter  entre  le  principe  vital  et 
l'orna,  car  c'est  l'on  ou  l'autre  qui  est  la  cause  productrice  de  la  vie 
dans  I  organisme. 

la  Revue  médicale  a  déblayé  le  terrain  et  réduit  la  tâche  à  ce 
dilemme  ;  il  faut  se  prononcer,  ou  les  abstentions  et  les  réticences 
seront  à  la  charge  de  celui  qui  les  commettra. 

Stabl  laissa  son  animisme  incomplet  de  tout  ce  que  Tâmefaii  sans|e 
savoir  et  sans  le  vouloir,  c'est-à-dire  de  la  plus  grande  partie  des  actes 
qu'elle  produit.  Les  faits  de  conscience  et  de  volonté,  en  tffcl,  ne 
9ont  que  des  moments  passagers  dans  l'existence  de  Tâme,  qui,  au 
foi>d^  est  continuelle  et  continuellement  productive.  Or  c'est  à  M)n 
état  d'inconscience  et  de  spontanéité  involontaire  qu'il  faut  voir  si  les 
foncti(ia.s  organiques  ne  pourraient  pas  éire  rappoi  tco:>  ci  ia  vio  du 
corps  attribuée.  L'unité  humaine  qui  est  un  fait  nécessaire,  est  là  et 
n'est  que  là* 

Tel  est  le  point  de  vue  nouveau  introduit  dans  la  physiologie  par 
les  soins  de  la  Revue  médicale^  qui,  après  avoir  démoli  !e  matéria- 
lisme, voudrait  instituer  le  spiritualisme  orthodoxe,  si  c'est  po*isible. 
C'est  ce  point  de  vue  nouveau  qu'elle  vient  soumettre  à  M.  Flourens 
comme  à  l'homme  dont  l'asseniimeut  lui  semblerait  une  victoire. 
Qu'il  nous  pardonne  d'avoir  touché  à  son  livre  dans  cet  espace  de  notre 
journal;  nous  l'étudierons  plus  complètement  et  plus  diguement  dans 
OD  de  nos  prochains  cahiers. 

IL  L'élude  de  M.  Paul  de  Rémusat  se  ressent  un  peu  de  cette  école 
physiologique  moderne  qui  commence  par  tuer  un  chien  pour 
savidr  comment  digère  un  homme.  L'auteur  tient  que  a  tes  forces  de 
••  la  oatore^  dont  les  effets  sont  bien  déterminés»  ia  chaleur,  l'éief- 
«  tricité,  la  lumière  pourraient  par  leurs  actions  combinées  pnidui)re 
«  les  phénomènes  du  mouvement  et  de  la  vieil  •»  Il  est  certain  que  si 
on  lait  la  vie  a?ec  ces  choses,  rien  n'est  plus  mutile  qu'un  principe 
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.tMttk^l.'^avI  de  Aèirasat^fe  divons  iwii4,  feia^ra  vieux  deJa  ^y- 
sioiogie  iVSet  d'&ra«ii«Ntèiiiii9(flwe  hfMiiuK^naisi«)n  iiuin4KNi:iii4il 
mM  estàrbôane  68ole.Qa^il  ne  regarde  pasce  qu'il  imprime  aajour- 
dfhol  comme  oDtogagémHnide  coiwcieoce  ou  d^^moHv^praim  pour 
Uaiiemr,  et  tout  oop.s  assmre  iqi»'il leca ikooueuraux  scteucea  ual»- 
rellej;,  qui  sont  de  son  goût. 

Xa  yied*Hippocrate  lui  fouruit  l'occasion  de  faits  historiques  pleins 
d'intérêt  :  ainsi  entre  autres,  après  noun  avoir  appris  à  qiic'lle  date 
remoiitent  les  honoraires  du  médecip,  d*ar»rés  Xénophon,  il  nous 
apprend,  d'après  Cratès  de  Thébes,  imur  combien  entrait  la  tnt'vie- 
cine  dans  le  budget  d'une  bonne  maison.  Voici  ce  calcul  par  ordre 
d'importance  sans  doute  :  (Cuisinier,  dix  mines  (liO  fr.)  ;  .^lé^lccin, 
une  drafime  {{ fr  );  Flatteur,  cinq  talents  (2'),000  fr  ),  Conseiller, 
de  la  fumée \  Pourvoyeurs  de  paisirs  ou  de  débauche,  un  talnU; 
philosophe,  trois  oboles  (k5  centimes).  Les  méiecins  sont  plus  cbers 
de  nos  jours,  dit  M.  de  R6mu*«at ,  il  est  vrai  que  le  prix  des  flatteurs 
a  beaucoup  baissé.  Si  M  de  Rcmusat  cherche  sa  place  dans  le  monde 
sçieutiGque  où  il  eht  déjà  entré  par  la  grande  porte,  qu'il  nous  pt*r- 
meite  de  lui  dire  que  les  sciences  naturelles  attendent  un  philosophe 
qui  viennu  donner  un  esprit  à  cet  amas  d'observations  expérimentales 
qui  gisent  éparses  dans  les  amphithéâtres  et  les  laboratoires.  Si  ce 
.phiiudOplic  est  chrétien,  U  chose  n'eu  vaudra  que  mieux.  liy  a  là 
«ne  belle  place  à  prendre. 

JII.  A  peine  nous  reste-t-ilta  place  de  quelques  lignes  pour  parler 

die  l'ouvrage  de  M.Leiut  ;  nous  l'avions  cepeu  tant  réser\é  |>our  la  fin 

CD  \  uc  d'une  mention  toute  panieulière.  Nous  nous  dédomm<H^rous 

une  autre  fois.  Disons  ici  qu'il  n'y  a.pius  lieu  de  s'émouvoir  couime 

•  on  le  fil,  du  titre  de  physiologie  de  la  pensée  ;  la  soignée  de  la  vie; a 

le  droit  de  s'étendre  jusqu'à  TinteiNgence.  Je  sais  bien  qne  ce  titre 

'•dDhle  impHqu<T  l'inteiition  du  matériaûser  l'âme  humaine  tmaisjl 

nVn^st  rien,  il  ne  s'agit  que  de  s'entendr  -.  C'est  comme  si  on  venait 

•  «'effaroucher  de  nous  en  tendre  dire  vpsyeholoyiedela  digestion  La 

')|]#tysiolot^ie  et  la  t):<ycl}ologie  ont  été  sé,»aréeï4  par  je  ne  i^ais  qoelie 

'Uféorie  8Uf>erfi<Hellti'de  l'Aemo  duplex,  l^W  en  est  arrivé  que  4el 

'|>rofrsFCur  <le  |>liys'hMogte  ne  sait  ()as  un  mot  de  psychologie  et  t?i>e 

'  iiersn.  De  sorte  que<«i'  vOtis*voùlet^i«iaf  oir  qifelque  chose  de  Khomme 

•«^Awt  'res.MMïcetréce8*<hire  et  iiPne  ^Ma^Hotif^td^êtreoN,  iPvon»  -faut 

-^Herdn  collège  "déFrance  où  ou  ne  Fétudie  que  «par  le  bas,  Ji-<a 


&Çbpnpe  oà  on  qç  rétadie.qae  par  le  liapt^  If'I^^P^t  l'aocliteurse^ 
dépure  d^os  rabtme  qui  reste  béant  entre  le  ha^ut  et  le  bas. 

]^  j^lq^  a  t^iep|fait  de  protçsjer  par  son  tiii;e  contre  cet  état  dé*, 
plorable  de  choses.  Il  est  temps,  en  effet,  de  faire  rentrcr.dans  leiir^ 
^Jj^ites  les  di^nx  eidrènies  de  la  méine  ^ionce  ;  la  physiologœ  n'est 
(|i)ela  psychulog^ie  commençant  par  Torgcinisnie;  de  raêqieque  la  psjr- 
cbolo^ie  nVst  que  la  physiologie  commençant  par  Tei) lendemeni.il  n*y 
1  pas  J*biaius  dans  I  homme:  entre  ses  fonctions  et  ses  facnités,  il 
ii^y  a  pas  de  différence  qnant  à  b^ur  source  qui  est  la  même,  mais 
seulement  quant  à  la  puis.>anre;  non  guoadcausam^sedsolumquoàd 
potendam,  comme  disaient  les  pliysrologisies  du  moyen  ftge. 

Du  reste,  dans  l'élude  que  nous  nous  pn>posons  de  faire  du  livre  de 
M.  Fiourens,  il  nous  sera  impossib'e  de  ne  pas  faire  intervenir  Toil- 
vra^^c  de  M.  Leiut.  Notre  lecteur  verra  dans  ce  rapprochement  com- 
ment les  grands  savants  se  rencontrent,  mais  aussi  comment  ils  se 
se  séparent,  sans  plus  de  raison  de  se  séparer  que  de  se  rencontrer. 

Il  n'en  reste  pas  moins  vrai  que  les  publications  nouvelles  de 
AI.  Fiourens  et  de  Af.  LeIut  sont  Ksdeux  productions  les  plus  consi- 
dérables 'ie  notre  époque  scientifique 

Finissons  aujourd'hui  par  la  Uimie  nouvelle  :  TA^ssoçialion  générale 
cjet»  médecins  de  la  France  n'est  pas  morte  du  vote  de  rAssocia^ioh 
4ps  médecins  de  Paris,  qui  lui  a  refqsé  Fannexion  ;  que  dis  j  ?c!!c  ne 
&*en  pofte  que  mieux,  cornme  pour  donner  raiçpn  à  noire  pronostic. 
Vous  selliez  donc  que  lorsque  l'Association  g^oérale  a  eu  la  preuve 
que  P^rJH  n'étendait  sa  générosité  confraternelle  que  jusqu'aux  çqii- 
ù^àe  bou  dë|^rl,ement,  un  peu  plus  loifi  que  les  fortifications  .<;|e  ja 
YfUe  ,  elle  a  dû  fc^venjr  d'u^e  illusion  voisine  du  désespoir,  Pa"^ 
J)M^bçt>r,  c'est  en  ces  moments  suprêmes,  que  viennent  à  Tbomme  ^es 

Jt^PMues  HéeH.  L'Association  générale  adonc,  comme  i^p  seul  honipo^e, 
fgi^flfé  se^  re^ardîi  yers  >l.  jaayer,,pt  pr^nfii^^  la  .plume  elle  a  joçop- 
Uiieut  écrit  à  cet  illunt^  coiifrjère  |H)ur  Itfi^ropo^er  |a  présideiife 

jd'v^  ç;^^ mi^lpqfl'orgfyj^i^fifxn.  Qujihtfi^e  par  |e  felQur  du  coup  ier 
l^ïfA   lesdoçt^urS'.Ff^in  et  ^^Of^vU  deBordeaux^àqui,  comme  Ton 

.^it  jippartjv'nt  rj^iifja^yj»  dé^ar^y^entale,  ont  reçu  la  lettre  suivante: 

«  JVîe^iieiiis^pt  iFèsJiouQrés  confrères.  ^ 

•  I^  créaiioq  d'^ne.A^oQiati^n  gi'^^érale  des  ujiMeeins  de  FraiM^e 

est  une  idée  grande  et  généreuse.  Je  suis  heuiie^x  et  profondi  m/'Ut 

a'vc^nai^nt.cl^  la, pensée, ,^iie,.v<^is  avez  i^e  de  p*a^^ier  h  la  réa- 
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resteroot  si  honorablemest  attachés.  J'accepte  la  mission  que  voos 
voulez  bien  me  confier;  comptez  sur  mon  dévouement  ei  sur  la  per- 
sévérance de  mes  efforts  pour  répondre  à  un  si  haut  témoignage  de 
voire  estime. 

c  YetiitieZtjevonsprie^Messieurset  très  honorés  confrères,  agréer 
Tasburaiice  des  sentiments  de  la  plus  haute  considération  avf^c  laquelle 
j'ai  rhonneor  d*être  votre  dévoué  «  Rateb.  » 

Au  prochain  chapitre  nous  vous  dirons  les  noms  des  médecins  qui 
forment  cette  commission  or^anique  sous  la  prébideuce  de  M.  Ilayer, 
et  ces  noms  vous  diront  eui-mêmes  les  garanties  de  succès  qu*ils 
offrent  à  l'institution  nouvelle.  Que  la  province  médicale  s'inscrive 
par  tout  ce  qu'elle  a  de  plus  honorable,  et  nous  la  tenons  pour  cer- 
taine qu'elle  aura  sous  peu,  et  fonctionnant  à  plaisir,  une  Association 
digne  de  la  plus  large  confraternité  qu*ait  jusqu'à  ce  jour  réalisée  la 
science  chrétienne,  c'est  une  desdéfiuitions  de  ta  médecine. 

Or  Saliîs  Girons. 


CHRONIQUES  ET  FAITS  DIVERS. 


—  Une  aiguille  dans  le  cœur.  En  pratiquant  Tautopsie  d'un 
homme  qui  avait  succombé  à  l'hôpital  de  la  Charité  à  la  suite  d^an 
érysîpèlp  de  la  face,  M.  Duriau  a  trouvé  une  aiguille  dans  îe  cccur. 
Cette  aiguille,  enchâssée  dans  la  cloison  interventriculaire.  pré- 
sentait sa  pointe,  libre  dans  le  ventricule  gauche  et  $h  tête  dans 
le  ventricule  droit,  et,  bien  qu'on  ignore  complètement  la  voie  par 
laquelle  ce  corps  étranger  a  été  introduit  dans  le  cœur^  les  lésions 
observées  permettent  de  supposer  qu'il  s'y  trouvait  déjà  depuis 
longtemps  L'observation  de  ce  fait  et  la  discussion  intére-ssante 
qu'y  s'y  rattache  seront  du  reste,  publiés  dans  les  actes  de  la  so- 
ciété anatomique  :  la  Revue  s'empressera  de  tenir  ses  lecteurs  au  cou- 
rant de  ce  fait  aussitôt  qu'il  aura  été  publié. 

Par  arrêté  en  date  du  12  février  1858,  M.  Gruère,  docteur  en 
tnédecine,  chef  des  travaux  anatomiques  de  l'Ecole  préparatmre  de 
«nédecine  et  de  pharmacie  de  Dijon,  est  nommé  professeur  supplé- 
ant à  ladite  Ecule,  en  remplacement  de  M.  Boucher,  nommé  pro- 
fesseur adjoint.  Il  sera  attaché  cette  qualité  aux  chaires  d'anato- 
mie  et  de  physiologie. 

-—  M.  Flourens,  membre  de  l'Institut,  secrétaire  perpétuel  de 
f* Académie  des  sciences,  commencera  son  cours,  au  Collëqb  db 
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FKiNGE,  mercredi  3  mars,  à  quatre  heures,  et  le  continuera  le 
mercredi  et  le  samedi  de  chaque  semaine  à  la  même  heure. 

—  «  Le  tribunal  correctionnel  de  Lyon  vient  de  rendre  un  juge- 
ment qui  intéresse  le  corps  méilical.  A  l'audience  du  25  janvier, 
sur  la  plaidoirie  de  M«  Rougier  fils,  il  a  accueilli  et  déclaré  receva- 
ble  l'action  d'un  certain  nombre  de  médecins  de  la  ville  qui  se  por- 
taient parties  civiles  contre  Mlle  Bressac,  poursuivie  pour  exercice 
illégal  de  la  médecine,  et  défendue  par  M*  Margerand. 

»  En  conséquence,  le  tribunal  a  condamné  la  prévenue,  par  ap- 
plication des  art  35  et  36  de  la  loi  du  l9  ventôse  an  II,  à  15  Tr. 
d*amende  et  à  150  francsde  dommages-intérêts  envers  les  parties. 

—Le  doyen  des  médecins  de  la  Creuse  vient  de  mourir.  M.  Sar- 
rigeon,  respectable  vieillard  de  quatre-vingt-onze  ans,  s*est  étoint 
dans  un  état  voisin  delà  misère,  à  Saint-Sùlpice-des-Champs,  après 
avoir  pendant  soixante  ans,  prodigué  les  soins  de  son  art  à  ses  com- 
patriotes. Il  avait  été  reçu  maître  en  chirurgie  en  1787. 

—  D'après  YEdimburg  express^  une  femme  vient  de  mourir 
d'obésisté  à  l'hâpital  royal  d'Edimbourg*  C'était  une  ancienne  cui- 
ainière  qui  avait  pris  des  dimensions  colossales.  Elle  avait  cinq  pieds 
dix  pouces  anglais  de  hauteur,  et  trente  pouces  de  largeur  aux 
épaules.  Elle  pesait  370  livres.  L'autopsie  a  fait  découvrir  des 
masses  énornius  do  graisse  qui,  en  détruisant  réqullibio  dos  pou* 
mons,  ont  déterminé  l'asphyxie. 

—  Un  assez  grave  accident  a  eu  lieu  la  semaine  derijière  à  Pesth, 
dans  une  des  salles  de  l'Université.  Un  peu  avant  la  fin  du  cours, 
un  produit  composé  de  cyanure  de  mercure  et  d'acide  chlorhydrique 
a  fait  explosion.  Le  professeur  Wertheim  et  son  préparateur  Ferdi- 
nand Juhasz  ont  été  blessés  aux  yeux.  Les  élèves,  pris  d'une  pa- 
nique, se  précipitèrent  vers  les  issues  de  la  salle;  quelques-uns 
sautèrent  par  une  fenêtre  qui  dimnait  dans  un  corridor.  <:es  indi- 
vidus, en  sautant,  brisèrent  une  cruche  qni  se  trouvait  au  pied  de 
cette  fenêtre,  et  qui  contenait  de  l'acide  chlorhydrique.  Plusieurà 
glissèrent  et  tombèrent  dans  l'acide  qui  s'était  répandu  Quatre  élè- 
ves en  médecine  et  trois  en  pharmacie  ont  eu  des  brûlures  amt 
mains  et  ao  visage.  (Gaz.  de  Leipsick.) 

—  Le  Dr  Snow  a  eu  un  nouveau  décès  en  employant  Taray- 
lène.  à  l'hâpital  Saint  Georges,  à  Londres.  On  voit  que  la  préten- 
due innocuité  de  cet  argent  anesthésique  n'est  pas  plus  grande 
que  celle  uu  chloroforme. 


—  f^^^ffli^Udu  treij^^^l^^t  de  terre  f^^  royfijpeic  ,IJ^pta|, 
on  coraqiiçpç^à  r^çqueilUr  dç?  p^sjçpva^pqp  ipf^ri?ss^te9  F?*r  Jl» 
science  :  aipsi  à  S^lpndra^  qui  a  eu  aussi  un  certain  nopbre  de 
victimes  qja'on  comn^ence  V retirer  de  dessous  les  ruines  de  qua- 
rante-quatre qaispns  écroulées.  On  avait  observé  que,  depuis  uo 
mois  environ  avant. le  tremblement  de  terre,  aune  distanf-e  c^e 
deux  milles  des  habitations,  on  .voyait  sortir  d'qne  fosse  faite  pour 
Técoulemeot  des  eaux  un  gaz  qui  dégageait  une  chaleur  comme  le 
soleil,  et  dont  la  force  se  faisait  sf^nlir  à  plu^  de  vingt  pas  de  dis- 
t^ce  :  cette  exhalaison  n'avait  lieu  que  le  matin,  et  a  disparu 
conaplétemrnt  le  22^c'est-à-direcmq  jours  après  le  tremblement 
de.  terr^.  On  croit  qu'il  vase  prpùuire  en  cpt  endroit  une  .source 
d'eau  thermo  minérale. 

—  M.le docteur  F.  A.  Aran,  médecin  de  Thôpitfil  Si*int- An'oine, 
professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine,  reprendra  ses  confé- 
rences clini^ques  le  lundi  J"  '^^st'^'s  i858,  et  les  continuera  les  !un4î, 
mercredi  et  vendredi  de  chaque  semaine,  à  9  heures  du  matin.  La 
conférence  du  lundi  sera  spécialement  consacrée  aux  maladies  du 
cœur  et  des  poumons  ;  ceile  du  mercredi,  bux  maladies  des  ojganes 
abdominaux  ;  celle  du  vendredi,  aux  maladies  de  l'utérns  et  de  ses 
annexes. 
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1  raité  de  géographie  et  de  si  tistique  médicale  et  des  maladies 
etidiiniques^  par  le  docteur  J  Gh.  Boudin,  médecin  on  chef  de 
Ihàpi  al  dUiBûule.  2  \.  i|i-8%  Paris,.i»57,  chez  J,-B.  Rjiillière 
et  û|ç. 

11, est  des  livras  qui  ont  le.gloriçux  privilège  de  foire  soudée  jçt 

auxquels  Tavei^ir, promet  dçs  iini^4teurh,  des  contiï.niatçjars  et  4^ 

émules.  Ce\ui  de  M.  Boudin  est  certainement  du  nombre   En  foce 

d  MO  ouvrage,  comme  cel.ui-ciiqui  pqçe  enq^ic^ue  pocje,  Jesi^s§i^s 

d'une  science.  ftWivelle,  la  critique  dpit  sérieiA^ei^çutjpe  recueillir. 

.La^persou^^lUé  scientifique  copsidérfi^le  de  M.  I^udip  et  l'imp^ 

tance  de  ^n  m»îite  nous  im4H)sont  sous  ce  raf^ort  d^  o()ligatiçj^ 

auxquelles  lious lie  ferons  pas  défaut.  La  première  de  toutes  (et 

•  l'attrartqw'wgpire.QatiMreliementson  travail  npMs  T^  r^duedpvice,) 

-  fi'est Ja  leetnre  (H>avlète  et  attentive^  de  ce  voUMîpiçeyx  ouvrage; 

-la  seconde,  fit  ly^  ne  j^  reci^ps;  gasj^HVWil^gia,  Ci'e^^^yne  crit^e 

rtodé(>endante,.affriL|)chie  de  cette  banal^  laud^if^e  d(M^t  ,qotre  éf^ 

nent  confrère  n'a  que  faire  sans  doute,  et  q^i^j^oii^iint  les  faiU^ 


j^  MBPç^l^cffOlaa|eanlIp^  ,qçi)^  4fis^rÂt#8,  t}^m  Xmm^  m 

JugfT,  de  ceux  gi|i  n'oqt  qu'à  gagner  à  uo^e  discussion  aéri^u^  4^t 
.(yiprofbpdie. 

Dans  toute  œuvre  de  l'esprit,  troiscbosessontàexfîinif^er  :  Tidé^, 
.  Ja  Diéthodp,  la  fo^me.  V\à^  qui  crée,  la  qi^tbode  qui  procède,  M 
forme  qui. expose,  ^o\xs  aUous  voir  como^ient  ces.trojséléixieiJts  àe 
Teslbétique  de  toutes  les  productiops  de  scionces  pp  de  littérature 
sont  représentés  dans  le  livre  4e  M.  Boudin.;  m^s  i^uparay^t 
donnons  d'ius  une  analyse  rapide  une  idée,  de  TinApqrtance  de  Tédi- 
.fice,  de  la  masse  eopsidéraUe  des  matériaux  qui  ont  servi  ji  ie 
construire,  etenfin  de  dondessein,  c'est-à-dire  du  plan  suivant  l«qa^l 
ils  ont  été  coordonnés. 

Après  une  introduction  savamn^ent  écrite  daqs  laquelle  TautD^r 
trace  ledomainedela  géographie  médiq^e,  défend  chaleureu^enieQt 
la  cause  de  la  statistiqMe,  eténumère  avec  une  Qerté  l^^en  pero^i^e 
les  labeurs  que  lui  a  coûtés  son  œuvre,  notre  confrère  aborde  l'his- 
toire de  la  physi<pie  du  globe  et.de  la  météorologie  médicale  et  il 
ouvre  magistralement  son  traité  par  dos  considérations  cosmogra- 
phiques  sur  le  système  solaire.  JLe  point  de  vue  descriptif  de  cette 
exposition  n'enlève  rien  à  çequ^ellea  d'imposant,  douî»  dirions  pres- 
que de  poétique  (et  ce  mot  n'implique, pas  un  reproche).  En. quel- 
quespages,  il  allume  le  soleil;  pèse  sa  masse,  mesure  la  vitesse  des 
ondes  lumineuses;  détermine  les  distances,  les  diamètres  et  les  or- 
bites des  planètes;  les  révolutions  de  leurs  satellites;  le»  courbfs 
vagabondes  et  inquiétantes  des  comètes;  les  indiscrètes  interposi- 
tions de  la  lune  entre  nous  et  le  soleil  et  les  éclipses  qui  en  sont  la 
suite.  Des  critiques  chagrins  diraient  —  a  A  quoi  bon  î  »  —  Et  la 
sortie  du  bonhomme  CbrysaJde  contre  Vénus,  Saturne  et  Mars  ne 
GBumquerâit.pas  de  leur  Tenir  à  Fesprit  Nous  ne  la  reproduirons 
f9»  pour  notre  compte;  d'abord  parée  que  ce  n'estipas  là  du  U>ut 
m  un  tVM*n  savoir  »  et  puis  «oâuite  parce  qu  il  nous  semble  que 
rboinme  est gétiéralement  trop  oublié  dans  les  descriptionà  du  mé- 
-Mfiisnie  eldesharmoûiesie  cet  univers  qui,  socnizie  toute,  n'^é^é 
créé  que  pour  lui,  pour  qu'on  ait  à  regretter  de  voir  un.  traité  ide 
ofiéographie  médicale  préparer  avec  tant>  d'appareil  la  scène  sar 
laquelle  va  être  introduit  ledéb'de,  jnpais  majestueux  usufruitier  rfe 
-4anLde  merveilles.  DaitleurS'  cette  exposition  a  son  cMé  médical^  ^\ 
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deux  questions  trop  peu  étudiées  jusqu'ici  :  celles  des  influences 
lunaires  et  des  efiets  pbysiolo^ques  des  éclipses  y  sont  adroiU'ment 
rattachées.  En  ce  qui  concerne  les  premières,  que  nous  ne  mettons 
nullement  en  doute,  pour  notre  compte  (et  nous  réunissons  des  faits 
qui  justifieront  plus  tard  notre  manière  devoir)  nous  eussions  voulu 
qi2p  l'auteur  fût  pUisafBrmatif,  et  que  tout  en  se  retranchant  der- 
rière Topinion  d'Arago,iI  nous  fit  connaître  catégoriquement  la 
sienne.  La  terre  est  ensuite  étudiée  avec  le  plus  grand  soin  sous  le 
rapi  ort  de  sa  forme,  de  son  état  primitif,  de  sa  densité,  de  sa  cha- 
leur propre.  L'intéressante  question  de  la  fixité  des  climats  est  ré- 
solue par  le  calcul  et  par  des  considérations  de  géographi<^  botani- 
que, et  nous  constatons  avec  une  satisfaction  égoïste  que  la  tempé- 
rature moyenne  annuelle  ne  décroit  guère  que  d'un  degré  par  raille 
ans.  C'est  rasburanl  pour  l'avenir  qui  nous  montre  dans  une  pers- 
pective très  éloignée,  les  ours  blancs  s'abattant  en  Provence  et  nos 
ceps  du  Bordelais  verdissant  sur  les  bords  du  lacTchid.  Ace  double 
mouvement  diurne  et  annuel  de  notre  planète  sont  rattachées  des 
con^dérations  pleines  d'intérêt  sur  la  périodicité  uyctémérale  des 
maladies,  des  décès  et  des  naissances,  et  sur  la  périodicité  annuelle 
de  ctTlains  états  ou  actes  physiologiques  et  moraux  :  oscillaUons 
de  l'embonpoint  et  des  sécrétions;  fréquence  des  conceptions,  des 
suinHes,  des  crimes,  des  aliénations  etc.  Lescon?i.l*5ratioriS  relatives 
aux  tremblements  de  terre,  aux  éruptions  volcaniques,  au  mngné- 
tisme  terrestre,  sont  d'un  intérêt  complexe,  m-ûs  ne  se  rapportent 
jusqu'ici  que  fort  indirectement  à  la  médecine.  L'étufle  du  sol  qui 
réagit  sur  la  vie  humaine  par  latriple  influence  de  son  humidité,  de  ses 
émanationsetde  sesproJuitsalimeutaires,était  bienautremenUnipor- 
tante  ;  l'auteur  l'a  parfaitement  senti  et  a  esquissé  à  ce  point  de  vue, 
l'étiologie  du  goitre  et  du  crétinisme,  des  fièvres  m  irématiquos,  delà 
suette  miliaire descalculs vésicaux et  ducholéra,  maladies  essentiel- 
lement épidémiques,  qui  se  cantonnent  bien  dans  ct>rtaines  locali- 
tés, mais  dont  l'étiologie  mystérieuse  est  très  vraisemblablement 
indépendante  des  conditions  du  sol  sur  lequel  elles  s'abattent  fussent 
mises  eta  dehors  de  ce  groupe  d'endémicités  incontestables.  Pour  le 
goitre  et  le  crétinisme,  M.  Boudin,  s'entourant  d'une  réserve  très 
justifiée,  fait  remarquer  que  certains  terrains  semblât  favorables 
à  réclosion  de  ces  graves  déviations  delà  forme  et  de  Tintetligence 
humaines,  et  trace  sans  idée  préconçue,  une  carte  indiquant  la  ré- 
partition département-lie  des  goitreux.  Nous  signalerons  rapide- 
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nient  certains  chapitres  qui  nous  semblent  ne  tenir  à  la  géographie 
médiciile  que  par  des  liens  peu  naturels  :  celui  relatif  à  l'exploita- 
tion des  mines,  à  l'hydrologie  médicale,  laquelle  est  la  légitime  pro* 
priétéde  Thygiène  pour  une  part,  de  la  géographie  physique  pure 
pour  I  autre.  L'auteur  remet  le  pied  sur  son  domaine  en  abordant 
rintéieaaante  question  des  eaux  considérées  comme  causes  de  ma- 
ladies, puis  il  passe  à  Tétude  de  Tatmosphère  envisagée  comm»  mi- 
lieu respiratoire,  comme  réservoir  d'ozone,  comme  agent  de  pres- 
sion. Sous  ce  dernier  point  de  vue,  il  décrit  avec  soin  les  effets 
physiologiques  observés  dans  les  ascensions  aérostatiques  et  alpes- 
tres, ceux  constatés  chez  les  ouvriers  des  mines  et  les  plongeurs; 
les  modifications  imprimées  aux  influences  morbidt- s  et  épidémi- 
quespar  laltitu  le  deThabitat.  Le  livre  VI  tout  entier  est  consacré 
à  Tétude  des  climats,  à  la  distribution  géographique  des  tempéra- 
tures, à  rinfluence  des  déboisements,  aux  cl nnats excessifs,  à  la  tem- 
pérature annuelle  moyenne  et  à  la  déu  rmination  des  lignes  i^o- 
thermes.  isoihèreseï  isochimènes;  enfin^des  considérations  peut-élre 
trop  étendues,  de  géographie  botanique  et  zoologique  lui  fournis- 
sent incidemment  l'occasion  d'étudier  Tergotisme  et  la  pellagre, 
et  de  rattacher  à  la  question  générale  du  parasitisme  humain  celle 
du  parasitisme  endémique  autour  duquel  se  groupe  l'histoire  du 
ver  de  Guinée,  du  ténia,  du  mal  de  bassine,  etc.  L'étude  des  électro- 
météores et  de  la  fulguration  humaine  qui  se  présente  ensuite  sous 
la  plume  de  M.  Boudin,  n'occupe  pas  moins  de  i40  pages  de  son 
livre.  Cette  belle  mono^aphie  se  &it  lire  avec  intérêt  après  le  tra- 
vail si  complet  et  si  remarquable  d'Arago.  C'est  le  meilleur  éloge 
qu'on  en  puisse  faire,  et  Tnttrait  qu'on  éprouve  en  la  lisant  fait 
presque  oublier  qu'elle  n'a  qu'une  liaison  fort  indirecte  avec  l'idée 
et  le  titre  de  l'ouvrage.  L'action  de  la  lumière  sur  les  organismes 
vivants  complète  enfin  cette  longue  et  savante  étude  des  milieux 
dans  lesquels  vit  l'homme  et  fournit  à  l'auteur  l'occasion  de  s'oc- 
cuper de  l'albmisme  et  mélanisme,  de  l'béméralopie,  du  ragle  ou 
hallucination  du  désert,  etc.  On  comprend  que  nous  ne  puissions 
qu'indiquer  ces  sujets  variés  et  intéressants  sans  aborder  leur  dis* 
cussion.  L'homme  avait  peut  être  été  perdu  un  peu  de  vue  au  milieu 
de  ces  nombreux  et  importants  détails  de  géographie  et  de  cosmo- 
graphie; la  deuxième  partie  de  l'ouvragede  M.  Boudin  le  remet  en 
scène,  et  les  lois  statistiques  du  sol  et  de  la  population  ouvrent  cette 
nouvelle  étude  dans  laquelle  se  pressent  les  recherches  relatives  à  la 
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dMiBité  dè^  ]^]^1all€lnB4  au  âlArîagë  <îhM  1p%  diverô  pevplëi»,  à  té 

aux  tablesdemortalité^  à  la^tatistiqae  motale  et  judiciaire  etc.  Dfitoà 
m&  ^èôf^iK^t  T&Mlotà^^  Yhbmmene doitpadètreeil^ÎBagé  $^é^ 
Éietti  odâidie  i^viiu,  mal^  eubcii^é  comme,  rd^.  M  4  Bôttdiïi'  4 
abordé  cette  é^id«  av«c  son  talent  habiftuei,  et  )e&  gtiandë»  familles 
butikHineg  défilent  sueet^sdivemenr  soud  les  yeux  dulecteut^^  dérou* 
lai) t  devant  lui  leurs  titres  de  parenté  et  d'origine,  leurs  iUimunitM 
et  leurs  aptitudes  palhologiques.  La  race  juive,  cette  nation  (ktidK 
que  doui  le  cosmopolitisme  est  à  la  fin  un  châtiment  et  une  missionf, 
est  Tolij  't  d'une  étudrt  complète  et  orfginale.  La  grande,  belle  etpra- 
tique  (pn^tlon  de  raccli»n»ite^  rtent  devîrit  logiquement  suivre  celle 
du  cosmopolitisme,  et  rmus  n'apprendrons  rien  à  ceux  de  nos  îec* 
teurs  qui  parcourent  assid&meut  It^  Aimales  d'hygiène  en  U^ur  di- 
sant que  M  Boudin  Ta  tnitée  avec  entraînement  et  autoriti^.  Il  ne 
croit  pas  à  Timmunitéacquish  par  un  longséjour  dans  des  pays  nia- 
réc«g<^ux,  à  ce  que  nouà  avons  appelé  ail'eurs  le  mUkridfiH^me  pa^ 
lustré)  la  p/ossibHité  d'slrrivef  par  une  résidence  prolongée  à  vivre 
impuné  nent  au  milieu  d'un  méphiti^iiie  dont  les  nouVcau*venus 
subissent  tontes  les  rigueurs,  est  un  fait  trop  habituellement  cons- 
taté bOus  les  tropiques  pourque  ies  relevés  statistiques  invoqués  par 
M.  Boudin  puissent  ébranler  notre  conviction  à  cet  égard.  La  ques- 
tion brûlante  deracclimatement  en  Algérie  trouvait  ici  naturelle- 
ment âisa  pUtee  ;  elle  7  est  traitée  avec  toute  la  prudence  et  laréserve 
que  comm^dait  sa  gravité  politique  et  Sociale,  et  M.  Boudin,  commis 
effrayé  dfc  sa  responsabiHté,  en  remet  la  solution  à  l'avenir.  Pressé 
pat  l'espace  nous  ne  pouvons  qu'indiquer  en  courant,  les  article^ 
relatirs  à  TexportatiOn  des  nègres  dans  les  pays  chauds  ou  dans  les 
dM^tsfi^oMs,  mÉ  moyétotidiô  diminuet  la  n^ortalité  des  émigranta, 
*i  ctbisèmeilt  dtes  races.  I*uié  viennenft  les  lois  de  Tendémiclté  ou  de 
la  distribiffièn  gèdgrâphitlué  des  malades.  Icfi  l'ailteur,  panageaAt 
làftîartc  du  monde  eii  luglit>rès  provinces,  évofque  pout  les  occuper 
}Siit  sotnbre  légtbh  de  ttialMej  exotiques  dont  quélc^^ufies,  teltés 
qiîèla  fctèaMifièy  le  ItBfri  Mditmêldafide,  le  «e*A^^eiw;.lè  ««- 
«*ftt  d'BeosSé;  le  W'tt/'éH*  We«j&ft(rfftfJ4*éUieritprol»bl^ 
ptttt  ettnMeg  de  ^  Iwtèkirt'  qût  de  notis^ttaèittes  ;  ce  qtti  ne  rem- 
lifëtlël^k^âM',  tfvebdë^aSfé^dt^mènts  nécè^ilirès,  lédôtiifliliè 
g^dgfir^^iiïU^  dbér  {ff^tltfék  ^fJKbôtkms  qui  i^gént  ittcêssàmmeiit 
llii^dàilitëi  l^lltitiiïélë  thffifa</it^ât^i  là  sàr6fbte,lè*MifM>  etd.etci. 


ffiiéheè  ik  payfe  cHàfuff^^rTaffïthisife.  îfeûà^ôn«li^ail!èuti?Ti6^ 
sénliràent  ^liir  ce  dfe^btcïrd'qùS  he  reposa  t'thit-étrë  (Jllë  sttf' (m  ttlàf- 
c/il^dîà.  fls?ïriMècft)lhéS'lVtlstcffrcéd^  lacalehlùre}  nû'iMïùàWë 
pujiié  CH8  jourâ-ci  pâtr  M;  Leroy  de  Méric6tirt,  ptofesseur  ài'êeolë 
de  Brest,  lèvera  î{>Vd1iàl)lôment  ses  indécisions  siit  ce  ^6M  cortiihH 
ilaléVéïèèMëriiftb. 

on  peut  juger,  malgré  tout  ce  que  cette  exposition  a  de  forcément 
incomplet,  de  l'immense  variété  des  sujets  abordés  paV  M.  Bfôudiu  et 
de  la  largeur  du  plan  dans  lequel  il  a  encadré  sa  conception.  L'idée 
de  cette  œuvre  est  grande;  elle  est  surtout  originale,  ce  qui  est  une 
autre  sorte  de  grandeur  Envisager  la  vie  comme  une  forbe  agis- 
saute  en  lutte  continuelle  avAc  les  forces  du  monde  physique  do- 
minuit  les  unes,  dominées  par  les  auires,  recevant  leur  empreinte 
ei  Tuccubaiit  dans  ses  manifestation:^  physiologiques,  comm<;  dms 
d«^  manifestations  morbides,  c'e?t  là  une  pensée  élevée,  et  comme 
il  en  flait  rarement  aujourd'hui  que  Toècervation  médicale  con- 
centréc  dans  les  microcosme  Kumaih  ne  met  guère  la  (été  au  de- 
h')rs'le  la  prison  qu'elle  s'est  faite.  Lé  phn  de  .\l.6oud)n,  il  est  l'sl- 
cilc  «l.î  le  voir,  a  plus  de  compréhension  que  son  titre  et  c'est  ce 
qui  fait  que  beaucoup  de  chapitres  ont  ùné  existence  comme  parasi- 
tique  et  indépendante  de  l'idée  générale  du  livre.  Aussi  très  com- 
plet en  ce  qui  concerne  f'étude  des  forcés  coàmiqûes  et  de  leurs  re- 
lations avec  les  phénomènes  de  lâ  Vie,  lâisse-t  il,  sous  le  rapport 
de  k  pathologie  géographique  et  éthnotogique  [Proprement  dite, 
place p(Airuii  nouvel  oirvragfequise  prépare,  dit-on, et  qui  de  mémef 
qùecetui  de  M.  Boudin,  aura  iion  domaine  et  son  utilité  proprés, 

La  méthode  adopitée  pnr  notre  savant  confrère  (et  ses  travaux 
antérieurs  montrent  combla  elle  lui  est  familière)  a  pour  base  à  peu 
près  exclusive  les  procédés  statistiques.  M.  Boudin  croit  avec  ferveur 
à  la  puissance  démoDstralrye  du  cliiffre;  nul  ne  manie  ce  levier 
a^  plus  d'iiabileté  et  die  décision  que  lui;  aussi  le  car;ictère  oou^^ 
testaole  de  quelques  unes  de  ses  conclusions  montre^t-il  que  la  sta-. 
tisiique  est  une  arme  perfide  et  qui  trahit  souvent  ceux-là  même  quit 
s'en  servent  le  çoieux.  Jléciiser  les  lumières  qu*elle  fournit  quand  il 
8*agit  de  &its  simples,  homogènes,  observables  sous  toutes  leurs 
iaces,  tels  que  ceux  sur  lesquels  opère  naDifiiëllémént  là  statistique 
écono^M-èt  IbbMev^c^se  nl^r'gf aMaleBdecil  M  lumière  ;  mais 


S^  BIBLIOGRAPHie. 

s^appuyer  sans  restriction  sur  la  statistique  quand  il  s'agit  de  faits 
cpmpbxes  comme  ceux  relatifs  à  racclinîatement,  à  la  mortalité, 
aux  influences  des(climats,ete.  ,faits  qui  se  ressemblent  par  deux  cô- 
tés que  nous  connaissons  pour  difl^érer  peut-être  par  dix  que  nous  ne 
connaissons  pas,  c'est  s*engager  sur  un  terrain  semé  d'embûches,  et 
toute  Thabilcté  de  M.  Boudin  n'a  pu  le  prémunir  contre  des  éou^ls 
en  quelque  sorte  inhérents  à  la  méthode  elle-même* 

Nous  ne  dirons  rien  de  la  forme  du  traité  de  géographie  médi' 
cale.  Bien  pensé,  vigoureusement  écrit  exécuté  avec  cette  m^inière 
large  et  lucide  qui  caractérise  toutes  les  productions  de  l'auteur,  il 
offre  au  médecin,àréconomiste,  voire  môme  à  l'homme  du  moude, 
un  livre  plein  de  choses  et  d'idées  dont  la  lecture  lui  sera  aussi  at- 
trayante que  profitable.  Enfin  la  beauté  de  l'exécution  typogra- 
phique et  la  largeur  artistique  avec  laquelle  l'éditeur  a  afipelé  au 
secours  du  texte  des  cartes  nombreuses  et  originales  font  de  ce  livre 
une  des  plus  remarquables  productions  de  la  librairie  médicale  ac- 
tuelle. 

Telle  est  Pœuvre  de  M  Boudin  ;  le  nom  illustre  sous  le  patro- 
nage duquel  il  l'a  placée  était  déjà  un  garant  de  sa  valeur  scienti- 
fique. Ce  n'estpas  là,  on  le  voit,  un  de  ces  monuments  vulgaires 
qui  ne  parlent  ni  aux  yeux  ni  à  la  pensée  et  devant  lesquels  on 
passe  avec  indifférence;  comme  tous  les  livres  sérieux  et  originaux» 
celui  que  nous  venons  d'analyser  émeut  l'intelligence  autant  par 
les  idées  qu*tl  communique  que  par  celles  qu'il  éveille;  il  actire 
par  Timportance  de  son  sujet,  par  la  variété  de  ses  détails  par  le 
labeur  immense  qu'il  accuse,  par  la  chaleur  et  là  vie  scientifiques 
qui  s'y  font  sentir  d'un  bout  à  l'autre  plus  peut-être  que  par  la 
régularité  de  ses  lignes  et  la  symétrie  de  ses  proportions.  Beaucoup 
de  choses  restent  sans  doute  encore  à  faire  en  géographie  médicale; 
bien  des  lacunes  sont  encore  à  remplir,  bien  des  résultats  contes- 
tables devront  être  soumis  à  une  vérification  longue  et  sévère; 
mais  une  science  ne  s'improvise  pas  en  un  jour,  et  c'est  immense 
déjà  d'en  avoir  posé  les  jalons  d'une  manière  aussi  vigoureuse  que 
vient  de  le  faire  M.  Boudin  ;  d'autres  le  suivront  dans  la  voie  qu'il 
a  ouverte  ;  mais  nous  doutons  que  personne  y  fasse  jamais  ou- 
blier son  nom. 

Docteur  Fonssaobives, 
Médecin  en  chef  de  la  Marine. 

Poor  let  arUctet  »on  tigaét,  le  Dr  SALgS^GJROWS. 
Paru.  —  Imprimerie  de  MogoR,  me  de  U  Harpe,  93. 
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PHILOSOPHIE  MEDICALE. 


LETTRE  DE  M.  LE  D'  PECHOLIER. 

PROFESSEUR  AGRÉGÉ  DE  L*ECOLEDB  MONTPELLIER  > 

A  M.  SALES-GIRONS, 

mut  la  Dnallté  de  rame  et  du  Principe  irital  dans 
i^liomme. 

Accompagné  de  Notes  en  réponse  par  M.  Sales-Girons.        ' 

(Voir  les  cahier»  do  IB  déc.  1857  etdn  ISJânv.  1838.) 


Monsieur  le  rédacteur  et  très  estimé  confrère. . 

•   (*)• 

Votre  réfolatioB  habile  n'a  pas  ébranlé  n»es  idées  doctrifia-* 
les.  Je  crois  devoir  essayer  de  tous  dire  pourquoi;  naais  je 
reox  être  bref  et  me  propose  de  terminer  par  cette  lettre  notre 
discussion.  Non  pas  qu'avec  un  adversaire  comme  vous  elle  ne 
poisse  être  pleine  d'intérêt,  mais  parce  que  pour  plusieurs 
raisons  je  n'aime  pas  les  polémiques  trop  prolongées.   .. 

D'abord  voire  réponse,  Monsieur  et  très  honoré  confrère,  me 
prouve  que,  par  suite  de  l'eiposilion  insuffisante  que  j'ai  faite 
de  mes  idées,  leur  enchaînement  n*a  pas  été  facile  à  saisir;  je 
vous  demande  la  permission  de  les  résumer  de  nouveau  rapi^ 
dément. 

Mon  point  de  départ  est  modesto,mais  assuré.  Je  suis  méde- 

(1)  Nous  n^avoDS  pas  de  nous-cnème  une  opinion  telle  que  nous 
puissions  laisser  passer  les  éloges  que  M.  Pécholier  nous  adresse 
trop  gratuitement  comme  philosophe  et  comme  publiciste;  qu'il 
nous  permette  donc  de  supprimer  Tintroduction  de  sa  lettre  et 
d'arriver  à  la  partie  qui  intéresse  le  lecteur,  au  débat  qui  s'est  élevé 
«^ntrenous,  ' 
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cin,  et  comme  ici,  |e  me  propose  deconnatlre  les  phénomènes 
k^gidosel  morbides  par  lesquels  se  maniresle  la  vie  deThomme, 
pour  arriver  à  la  déterroination  des  lois  qui  régissent  ces  phé- 
nomènes et  des  causes  qui  les  produisent.  Je  désire  acquérir 
ces  connaissances  [>our  arrivera  rhon  but  véritable,  qui  est  h 
conservation  de  la  àaiHé  de  Tbomme  «ilîn  et  la  guérison  de 
rbomme  malade.  D*après  cela,  quelle  est  la  méthode  de  la 
raédecinpf  CTo^t  It  méthode  de  Ibutifi  les  sciences  dj^rimen- 
taies,  c'est  Tiobisifirvatioa  et  son  ^ criée  eemX  légitime,  \ Indue- 
iion(2). 

.  J*obterM  dose  ions  lea  phépooKànei  viCai^^if^iit  cevi4^ 
la  santé,  que  ceux  de  la  4ii«èBdÎ6«  Je  suis  frappé  de  les  voir 
concourir  4  un  but  commun  ;  j'admire  ruoilé  qui  les  coordonne 
et  me  crois,  par  conséquent,  obligé  de  les  rapporter  à  une 
cause  unique.  —  Celle  cause  ne  peut  être  ni  la  matière  ni  les 
forces  phjfsiqutis  et  chimicpies  ;  c'tal  «nn  f<»roe  «pécule  aux 

(2)  Ce  n'est  pas  rinduclion  en  soi  que  nous  critiquons^  quoique 
ee soit  un  procédé  èien  inârtne.  c'est  Tusage  i^iion  an  feii  4  Al<;it)t- 
pellifir.  Aifiaif  M.  iiordat,  voyant  dans  i'boipn^e  de$  actions  orgar 
iMQues  qm  s'e^écutoui  $mB  ^lODScie^ce  fst  volonté,  \i^miiy  dfi  soi) 
autonrté^jrivéc^,  du'elles  xloivent  avoir  pour  cause  ^p  frineipe  vir 
ijfil^  une  ào)^  autre  ,que  l'âme  pj&psant(B.  sous  prétexte  ^ue  celle-ci 
sait  et  veut  toujours  ce  qu'elle  fait.  Celte  induction  paraîtra  bien 
légère  pour  conduire  des  hommes  si  graves. 

Est-ce  que  la  bonnp  moitié  Âes  actes  ^e  Tètne  intelligente  ne  S9 
fait  pas  à  son  insiit  Pâme  humaine  n'a-t-elle  pas  èomnie  une  re^ 
I<lraiS6ù  contJhtle,  iirie  Vie  p^tp'étuelle,  tïtie  activité  Imtflanrénté, 
dont  ^e  n'n  pastohsdrtice,  et  dan?  l^squeHes  sa  *vo!olttê  n'iiït^-» 
vient  point?  Les  actes  sentis,  voulus  et  pensés  ne  sont  que  IftAlëi^ 
tdre»  ott  intërmtltftfits;  Hs  nefHVmfteM,  èTi^ompar^MCWt  quîtine 
petite  portion  de  Texîslcnce  de  fhomme  :  voilà  le  fait.  Dirons-nous 
donc  que  Time  n^agit  que  lorsqu'elle  peuse  et  qu'elle  veut,  et  fe- 
rons-nous un  principe  vital  pour  les  actions  du  reste  de  sa  vie  in- 
lefleciive? 

S'il  ne  fallait  ^  Tinduction  que  des  effets  différents  pour  établir 
des  causes  difrérentes,  ou  en  serions-nous  avec  toutes  les  fonctions 
différentes  qui  s'exécutent  dans  l'organisme  ?  ^t  ce.  ^tîssu  ipsen- 
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êtres  >i««als.  Or  rînduclioii,  ma  seule  méthode  iafaiUible,  q(i 
pfQl  ftts  Die  4lôi»0D(per  que  teUM  feree  &oU  de  ¥^f»e^  eUe  Ivi^à 
Brfme  à  mte  proui^er  le  «ooiraire.  J*eM  reste  donc  à  la  ootipn 
d'iwe  force  vitale  r  gissaut  le$  phéBomèoes  \itaui  el  je  m^ 
garde  d*aflimier  que  ceAte  titrée  (le  priiicipe  vital)  Q'est  qu'une 
facollé  de  Tâoie  ittlellige^te  (5). 

Remarquez  bien,  MaAsiewr  j«t  tr^s  hooord  ci^nfrère,  que» 
d«K  non  raîsoofifimeot,  je  sais  luûn  de  repousser  l'aide  de  h 
pàîlosopbie;  car  U  y  a  «ne  philosophie  qui  e$t  la  science  oiére 
àt  fa  médecine,  comme  eUe  est  celle  de  toutes  les  autres  sciciQ- 
ces.C*esA  eMeiqui  nous  apprend  à  raisonner  avec  logique.  Cette 
pUlosopiiio  est  le  foudement  indiapensable  de  la  aiédecina* 
^'ajoute  même,  que  fe  médecin  clinicien,  don<t  le  jugement  {i 
besoin  d'être  si  sûr,  dok,  à  l'exemple  d'Hipporrate,  être,  £9 
ce  sens,  on  grâ«id  philosophe.  Mais  quand  je  signalais,  d'aprif 
F.  Bérard,  les  dangers  que  4a  médecine  a  cottrus  de  la  part  da 
la  philosoffhie,  je  voflais  parler  de  cette  fausse  science  qui  veut 
tovtexpliquerpaf  4esiiypi4hèsea4^).  Je  touiaisparkr  de  cette 
ihusse  artesee  qai,  sous  prétexte  qu'elle  dok'dominer  lootea 
les  conffaissances  homainps  et  qu'dle  iloii  Jes  éolairer  par  dm 
peinas  lie  vue  f^néraux,  veut  porter  dans  les  uuos  là  méChode 

sîble  dans  l'état  hygMe  qui  devient  sensible  dans  l'état  morbide, 
passe-t-il  donc  de  l'empire  du  principe  vital  à  l'empire  de  Tâme 
pensaîîte  pour  la  plus  petite  lésion?  Et  ce  nouveau-né.  qui  fait 
i'kistiiici  «pour  sa  cooservatioo  tout  ce  qu'il  fera  volontairement 
quelques  années  plus  tard,  dépouille-t-il  1^  princip^^  vital  pour  re-^ 
néthr  une  Âme  intelligv^nte  à  uù  certain  âge?  Si  l'induction  con- 
dnisait  à  de  pareJAI^^s  choses>  Bacon  aurait  fait  là  un  bien  mauvais 
guide  aux  scien<$es  expérimentales. 

i(a) -Ce  serait  très  pimdc^t  «i  vous  n'affirmiez  pas  .que  cette  force 
estïaCM»ilté  d<une.iine  organique  qu'on  appelle  à  Mqntpeilier 
l^^ineipe  mtal^  ^t  que  yovk  ave»  reconnu  vous-même  èt,re  d'une 
substance  immatérii^ile.  L'induction  vous  donne-t«elle  ce  droit? 

(4)  Nous  acceptons  volontiers  l'explication  en  faveur  de  la  phi- 
lo8i»phie;  laais  que  le  lecteur,  revenant  à  votr/ç  p^emièra  lettre 
(en  tôteAj  cahier  Ju  \b  décei?ibre  J 857),. veuille  bien  voir  si  notice 
critique  n'étaii  pas  juilifiée  par  vos  paroles. 
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qui  n'esl  bonne  qu*aux  autres^  et  fait  naître  la  confusion  et 
l'erreur  là  où  ellese  vantait  d'inlroduire  la  vérité  et  la  lumière. 

Qucn*a-t-on  pas  dit  aui  systématiques  qui,  prétendant  que 
les  mathématiques  sont  la  science  de  la  certitude  par  excel- 
lence, ont  voulu  rendre  plus  sûres  les  assertions  médicales  en 
leur  donnant  des  chiffres  pour  point  de  départ  et  eninlrodui  • 
sant  dans  la  médecine  la  méthode  des  mathématiques.  Tous 
les  bons  esprits  se  sont  insurgés  contre  une  tendance  aussi  dé- 
plorable, et  ont  regardé  le  numérisme  comme  le  linceul  de  la 
véritable  médecine  (5).  Pourquoi  serait-il  plus  permis  d*élablir 
la  médecine,  non  plus  sur  des  principes  empruntés  à  Tarith- 
métique,  mais  sur  des  principes  empruntés  é  la  morale  oui 
la  religion  ?  Vous  semblez  voir,  Monsieur  et  très  honoré  con- 
frère, de  grands  avantages  à  en  agir  ainsi  ;  moi,  j*y  vois  de 
grands  inconvénients  pour  la  médecine,  et,  ce  qui  est  plus  grave 
encore,  pour  la  morale  et  pour  la  religion  (6). 

La  médecine  sera  plus  digne  et  plus  respectée,  crojez-vous, 
si  elle  a  pour  objet  Tétude  d'une  âme  pensante ~et  immortelle, 
au  lieu  de  s'adresser  à  une  force  avçugle  et  instinctive  qui  est 
aussi  bien  le  partage  des  animaux  que  celui  de  l'homme  (le 
principe  vital)  (7).  Vous  ajoutez  :  il  faut  qu'un  médecin  se 
puisse  pas  être  athée  ou  irréligieux  et  il  ne  le  sera  pas  s'il  est 
animiste. 

(5)  Très  bien  !  Nous  sommes  toujours  d'accord  avec  Montpellier 
quand  on  y  parle  ainsi. 

(6)  Que  la  médecine  se  passe  de  Tarithmétique,  soit;  maise'est  la 
première  fois  que  nous  entendons  dire  que  la  médecine  court  des 
risques  à  emprunter  des  principes  à  la  morale  et  à  la  religion.  Si 
M.  Pécholier  veut  dire  qu1ly  aurait  inconvénient  à  ce  que  les  pré- 
très  fissent  de  la  pratique  médicale,  nous  sommes  fort  de  son  avis; 
mais  le  vœu  du  grand  médecin  qui  a  dit  :  medtcusHtt  christiania 
reste,  et  nous  prions  notre  lecteur  de  comprendre  ce  que  veut  dire 
M.  Pécholier  plutôt  que  ce  qu'il  dit. 

(7;  Notre  honoré  correspondant  ne  nous  parait  pas  ici  Tinter- 
prête  fidèle  de  son  illustre  école,  qui  s'indigne,  avec  quelqtie  rai- 
son, chaque  fois  qu'on  rapproche  un  médecin  d'un  vétérinaire.  Qr, 
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Sopposez^Monsiear,  qu'un  chimiste  vous  parle  un  jour  de  la 
manière  suivante  :  Vous  admettez  qu'une  force  préside  aux 
réactions  chimiques,  vous  appelez  cette  forceraflSnité,et  vousia 
séparez  avec  soin  des  forces  vitales  ou  intelligente^.  Combien 
cette  distinction  est  fâcheuse  !  Combien  la  chimie  serait  une 
science  plus. belle  et  plus  élevée»  si,  au  lieu  de  s'arrêter  à  Taffi- 
nité,  elle  voulait  reconnaître  comme  cause  des  phénomènes 
quelle  étudie,  une  âme  pensante  et  immortelle!  Le  chimiste  ne 
pourrait  alors  être  athée  ou  irréligieux;  car  ce  qui  est  meilleur» 
doit  être  vrai;  donc,  etc.  >.Que  répondrions-nous.  Monsieur, 
à  on  chimiste  qui  nous  tiendrait  un  pareil  langage(8)? 

Au  fond  de  votre  argumentation.  Monsieur  et  très  honoré 
confrère,  je  trouve  une  idée  à  laquelle  je  me  rallie  complète- 
ment. Je  dirai  volontiers,  en  exprimant  je  crois  votre  peu-, 
lée  :  le  temps  n'est  plus  où  les  sciences  avaient  la  prétention 

nous  lui  avions  dirigé  cette  objection,  espérant  qu'elle  la  repous- 
serait ou  la  réduirait  à  néant  par  une  bonne  et  valable  explication; 
nous  lui  avions  dit  :  Si  le  corps  de  l'homme  reçoit  sa  vie  orga- 
nique d'un  principe  vital  absolument  comme  les  animaux,  qu»^lle 
est  la  différence  entre  un  médecin  qui  soigne  un  homme  et  un 
vétérinaire  qui  soigne  un  animal  ?  Tous  les  deux,  en  effet,  ne  sont- 
ils  pas  malades  par  le  principe  vital?  Dans  votre  système,  Mon- 
sieur, le  médecin  et  le  vétérinaire  sont  donc  égaux  devant  le  prin- 
cipe vital. 

(8)  La  supposition  serait  ingénieuse  si  elle  était  applicable  ou 
analogique  ;  mais  il  n*en  est  rien  En  effet,  il  ne  >erait  nullement 
meilleur  que  ce  fût  par  une  àme  pensante,  libre  ot  immortelle,  que 
s'opérassent  la  chute  des  corps,  les  attractions  électriques  ou  les 
combinaisons  chimiques.  C'est  comparer  des  choses  sans  rapport, 
et  l'argument  n'est  pas  de  la  force  de  notre  correspondant.  Mais  il 
serait  certainement  meilleur  que  l'homme  ne  fût  pas  moitié  ani- 
mal ;  d'abord  la  médecine  y  gagnerait  en  dignité  ;  cette  raison  me 
dispense  des  autres.  Ensuite,  le  chimiste  qui  dirait  que  les  corps 
réagissent  enrtre  eux  par  l'effet  de  leurs  âmes  spirituelles  seraient 
certainement  très  suspect  devant  la  (lo<îtrine  chrétienne.  Voilà  ce 
que  nous  répondrions  à  M.  Pécholier  en  lui  re^sommandant  un 
meilleur  choix  d'analogies. 
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ûe  s'insurger  contre  h  reKgîon.  Pooisés  par  dés  pasmm  dé- 
iestables,  des  esprits  smp^^rieurs  odI  cfaerrhé,  pendant  loal 
te  dit-buitième  siède,  à  fnnvaififre  »«r  tovics  rhoses  bi  reK^ 
ghm  d*ef rear  el  à  la  montrer  hoslHc  k  tout  profjès  et  cb  9f* 
{)osifion  à  t6«t«  vérité.  Les  suites  é^uné  pareiNe  tMMlai»ce*«t 
été,  ponr  ta  société,  «ne  affreuse  déiKirganisMiott,  pow  \m 
lettres  et  les  sciences,  une  d(^cadenoe  imaiiifesle.  A  notre  siéék 
est  échue  la  tâche  de  la  réparation.  Dams  la  médecine,  daosin 
philosophie,  dans  toutes  les  sciences,  des  honinies,a«nioins^iiS8i 
éminents  qneccni  du  dernier  siècte,  et  bien  plors  h^NHirabli^^ont 
démontré  qo*H  n'j  avwt  pas  im  seul  dogine  de  la  religion  i|iii 
fè\  en  opposition  avec  une  seule  vérîlé  scientiftepie  (9).  Mous 
avons  vu,  entre  autres,  ta  géofogte  se  charger  Ae  cc^tnmmi^et 
et  d*eipliqucr  (a  Genèse;  Fliistoire  réfaatnKter  la  grande  êpo^ 
que  du  mojcn  âge  si  longtemps  bafouée;  ta  philosofihie,  eit« 
6n,  abjurant  les  tristes  préceptes  du  sensualisme,  se  porter 
avec  éclat  et  enthousiasme  vers  les  beaux  enseignements  du 
spiritualisme  (lOj.  Ce  sont  là  de  bien  grands  résultats,  IVton* 
sii'ur,  el  je  suis  boureu\  de  penser  que  vous  les  constatez 
avec  la  même  admiration  que  mou 

Mais  faut  il  dono,  avec  LuthfH*,  comparer  l'esprit  de  rhomme 
à  un  |»ajsan  ivroqui  ne  cesse  de  s*inrJiiier  d'un  côté  de  la  selle 
8ur  laquelle  il  est  assis  que  pcHir  tomber  aussitôt  du  côté  ^<^ 
posé?  Verrons-nous  toujours  les  intelligences  passer  sans  tras* 
•«vtioN  d'un  eitrème  à  Tautre?  f>e  ce  qu'une  science  ne  doit 
tien  enseigner  qui  soit  contraire  A  ta  morale  religieuse,  auits 
jpeine  d'erreur,  faut  il  en  conclure  qu'efle  ne  peut  en  rester 
indépendante  (1 1  )  ?  Il  est  des  dogmes  enseignés  par  la  religion  ; 

(9)  Ni  par  contre  sans  doute,  pas  une  seule  vérité  scientifique 
qui  soit  en  opposition  avec  les  dogmes  de  la  religion.  Prenons-en 
Dote,  car  tout  cela  est  aussi  bit^n  dit  que  bien  bien  pen^é. 

(10)  Nous  aimons  entendre  un  professeur  de  Montpellier  donner 
innsi  des  preuves  qu*il  estime  le  moyen-âge  avec  connaissante  de 
cau^e,  C'est  à  cette  époqne,  en  eflet,  que  le  plomb  d'Arisiote  ea 
principe  de  physiologie  lut  transformé  en  or  pur. 

(H;  Vous  venez  vou8-raôine,Monsieur,  de  répondre  à  cefcifeqaea- 
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à,c$Q\4i  U  d'^  pçitnis  à  pcrsoooç  de  (Qocb^rt  Vw  il  est  au9.9i 
ou  grand  nombre  de  questions  qui  ont  élé  posées  comme  hi|t 
^  i^b^r^bp  h  r^spril  de  ThooiBie  Tradjl^it  nmndum  4is 
jmii/(ionibu9  eor¥m»  Di^u  quj  6i  I  esprit  de  Tboinme  9 vide  de 
fm^rw.^*  Imî  4oau9>  la  raison  poi^r  se  rendre  compte  de$ 
^sc$  de  ce  moode.  S\^v  les  principes  fond^ipent^Mf  des  sciep- 
Cfis.  U  révélation  $  est  tipe  (1?),  parce  qii'elle  a  youlu  laisser 

tfon  en  disant  que  Ivs  vérités  de  la  scienfp  doivent  se  trouver  d*«c- 
corl  avec  les  principes  de  la  religion  et  v^ce  ^ersa.  Si  Tindépendanee 
^  savant  le  conduit  à  des  principes  contraires^  il  faut  y  mettre 
^9  bornes.  C'est  dans  la  recherche  de  la  vérité  que  le  savant  eat 
libre  et  même  indépendant* 

{i%  Cette  erreur»  ^près  ce  quA  vous  veue^  de  professer,  vous- 
même.  Monsieur,  me  paraît  tourte  gratuite.  l,a  religion^  je  veii^ 
dire  la  doctrine  catholique,  s'est  prono^icée  sur  presque  tou^  l^es 
principe>  qui  servent  de  fondement  aux  scienc^-s;  c  est  sur  les  faits 
inférieurs  queUe  s'est  réservée,  laissant,  comme  vous  dites  très- 
bien,  de  l'occupation  aux  stiltlimes  agitations  de  rinicUigence.  Je 
puis  r**pondre  ici  au  reste  de  votre  lettre  en  vous  citant  rexetople 
de  la  bcience  physiologique  :  Ainsi,  selon  vous,  le  médocin  physio- 
logiste a  toute  liberté  qj^nt  aux  principes  de  la  vie  de  l'homme, 
parce  que  la  religion  se  serait  abstenue  de  se  prononcer  sur  ces 
principes  Mais  vous  savez  bien,  aucootraire,  qu'elle  s'est  pronon- 
cée furmt^llement,irabord  sur  la  quesûon  de  son  imité  e;o  décidant 
qu'il  lie  pouvait  y  avoir  qu'un  seul  principe  de  vie  qui  est  Tâiue  ; 
et  puis  en  prononçant  même  son  verdict  (a»a/Aema  $it)  jontre  cel^i 
fui  en  voudrait  deux,  un  pour  lorganisme  et  un  autre  pour  la 
pensée.  Or  c'est  le  cas  de  la  savante  école  de  Montpellier,  \ou3  ne 
l'iguorez  pas^  et  vous  n'ignoriez  pas  davantage  qu'en  parlant 
cpiume  vous  le  faites,  vous  m'obligeriez  à  vous  le  rappeler. 

Cçimbi^n  de  fois  depuis  Barthez.  vos  milrres  n'ont- ils  p^  répété 
eiiir'autres  le  fameux  verset  de  saint  Paul  aux  Tliessalonniens, 
(épltre  K,ch.  5,  v.  23)  :  Ifjse  autem  Deus  pach  sanctificei  vos  per 
onrnia,  ut  inieger  >piritM  rester  et  anima  et  corpus  si a^e  f  cercla 
i»  adtmUu  ihmini  nostri  Jesu-Christi  servetur. 

«  Que  le  Dîru  l^'  paix  vous  sanctilie  lui  mémo  en  toute  chose 
«)6iiquc  votre  Esprit,  votre  Ame  et  votre  Corps  se  conseivent 
%  8ja  s  t*\che  poi^r  J'avènewe^t  de  noti  e  Seigpeur  Jésus- Qh"st.* 
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de  l'occupatioD  dox  sublimes  agitations  de  rintelligeDce  ha- 
mai  ne. 

Quelle  est  donc  la  seule  obligation  d'une  doctrine  médicale 
envers  la  morale  et  la  religion?  c'est  de  n'affirmer  rien  de  con* 
traire  à  Tune  ou  à  l'aiitre.  A  cette  condition  là,  la  science  peut 
et  doit  s'émanciper  de  toute  tutelle,  se  renfermer  dans  sei 
principes  et  sa  méthode,  et  ne  souffrir  aucun  envahissement. 
Ce  qui  suffit  au  médecin  vitaliste,  c'est  qu*il  n'y  ait  rien  dans 

Combien  de  fois,  dis-je,  M.  Lordat  n'a-t-il  pas  cité  ce  passage 
pour  justifier  avec  cet  esprit  et  celte  âme  les  deux  dynamismes  de 
l'homme  de  Montpellier  î 

Mais  avant  lui,  d'autn-s  avaient  cité  ce  verset  dans  une  inten- 
tion analogue,  puisque  saint  TPhomas  d'Aquin,  la  lumière  de 
l'Eglise,  écrivait  dans  le  Xllh  siècle  ce  que  nous  sommes  obligé 
de  copier  à  votre  adresse  : 

•  Occasioiie  vert»orum  istorum  dixerunt  quidam  quod  in  homine 
a  aliud  est  spiritus  et  aliud  anima,  ponentes  sic  duas  animas  in 
a  homine ,  una  scilicet  quae  viyificat  corpus ,  alia  vero  habens 
a  intellectum  quo  intelligium  et  volunlatem  qua  volumus  ;  sed  hœc 
«  reprobata sunt  in  ecclesiasticis dogmatibus.-.fi 

Et  le  saint  docteur  en  donne  cette  explication  : 

a  Cum  anima  non  unitur  corpori  ut  motor  tantum  scd  ut  forma, 
«  im{)Ossibile  est  in  uno  homine  esse  plures  animas  per  essentiam 
c  diff»^rentts,  sed  una  tantum  est  anima  intetlectiva  quae  vegeta- 
«  tivae,  et  sensitivae  et  intellectivâe  ofBciis  fungitur.  d 

«  Prenant  occasion  de  ces  paroles  (les  paroles  de  ce  verset)  quel- 
•  ques-uns  ont  dit  que  dans  Thomme  autre  chose  est  Tesprit  et 
c  autre  chose  Tàme,  mettant  ainsi  deux  âmes  dans  un  homme, 
«  Tune,  dis-je,  qui  ferait  la  vie  du  corps,  tandis  que  Tautre  aurait 
c  rintelligence  par  laquelle  nous  comprenons  et  la  volonté  par  la- 
c  quelle  nous  voulons  ;  mais  cette  opinion  est  réprouvée  dans  le  livre 
«  des  dogmes  ecclésiastiques.  » 

En  effet  : 

a  Gomme  Pâme  n'est  pas  unie  au  corps  comme;  un  moteur  seu- 
«  lement,  mais  comme  sa  forme,  il  est  impossible  que  dans  un  seul 
«homme  il  y  ait  plusieurs  âmes  essentiellement  différentes;  or  il 
«  n'y  a  que  l'âme  intellective  dans  l'homme  et  c'est  elle  qui  rem- 
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son  opinion  qui  le  porte  à  être  ath^c,  ou  à  nier  la  révélation. 
Sa  conscience  étant  tranquille  de  ce  cdté,  ce  n'est  pas  dans  les 
livres  des  moralistes,  ni  dans  ceux  des  théologiens,  qu'il  ira 
apprendre  l'art  de  guérir  les  maladies,  mais  dans  les  œuvres 
fflippocrate,  de  Galien  de  Barthez  et  de  tous  ceux  <\m  ont 
eonsumé  leur  vie  à  observer  les  phénomènes  hygides  et  morbi^ 
des  de  la  vie  humaine,  et  qui  de  leurs  observations  ont  induit 
les  lois  de  la  constitution  de  l'homme,  les  règles  du  diagnostic 
des  états  morbides,  et  les  indications  de  leurs  thérapeuti- 
ques (i  3). 

Si  je  ne  craignais  d'abuser  de  Thospitalité  compulsante  que 
voQs  voulez  donner  dans  votre  journal  à  mes  réflexions,  je 
pourrais  entrer,  monsieur,  dans  bien  d'autres  réflexions.  Mais 
désireux  d'en  rester  là,  de  peur  d'être  indiscret,  pour  complé- 

«  plu  les  fonctions  de  la  vie  organique,  de  la  vie  sensilive,  et  de  la 
•  vie  intellectuelle.  » 

Je  sais  que  TEglise  aujourd'hui  est  plus  que  tolérante  pour  cette 
dualité  d'âmes  dans  l'homme.  Je  n'entre  pas  dans  les  raisons  qu'elle 
peut  avoir  de  ne  pas  avertir  ceux  qui  y  donnent  volontairement  et 
à  leur  escient.  Mais  voyez  vous-raémo,  Monsieur,  si  avec  des  textes 
aussi  clairs  et  aussi  positifs  on  peut  encore  dire  que  cette  question 
soit  de  celles  que  Dieu  a  livrées  à  la  discussion  des  hommes. 

Je  vous  prie  de  considérer  cet  empiétement  dans  le  terrain  de  la 
théologie  comme  le  résultat  de  voire  provocation.  La  Revue  médi- 
C'de  n'entre  jamais  dans  ce  domaine  sacré  que  lorsque  ses  rédac- 
teurs y  sont  conduits  ou  précédés  par  la  critique. 

(13)  Celui  qui  veut  réduire  la  médecine  peut  la  réduire  à  presque 
rien;  mais  ce  n'est  pas  là  le  rôle,  je  crois,  d'un  professeur,  ni  même 
d'un  simple  disciple  de  l'école  de  Montpellier.  Il  peut  y  avoir  des 
médecins  comme  il  y  a  des  architectes.  On  peut,  dis-je  construire 
une  maison  ne  sachant  que  le  dessin  linéaire.  On  peut  guérir  une 
maladie  ne  sachant  que  Tanatomie.  Mais  la  médecine  suppose  la 
physiolo^e,  comme  l'architecture  suppose  la  géométrie.  J'espère 
que  vous  comprendrez  la  similitude  et  mo  dispenserez  de  vous  prou- 
ver que  plus  on  rattache  haut  une  science,plus  il  en  rayonne  de  l'é- 
clal  sur  le  savant  II  faut  craindre  les  tutelles  quand  elles  rapetis- 
sent, et  s'en  glorifier  quand  c*est  le  contraire. 
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ter  tout  ce  qoe  la  brièveté  de  ma  lettre,  me  force  à  passer 
9i(MJS  silence,  ]e  me  permettrai  de  signaler  ^  votre  attention  e^ 
ft.  celle  des  lecteurs  de  la  Heme  un  travail  remarquable  dans 
lequel  uQ'  éoiioent  Professeur  de  la  Faculté  de  médecine  éc 
tlontpellier  a  jeté  d'éclatantes  lueurs  sur  la  question  qui  se 
débat  entre  qoms.  Le  travail  auquel  je  fais  allusion  est  de  M. 
le  professeur  Jaumes.  Il  est  intitulé:  Etude} sur  la  ^îsiinr^ 
lion  des  forces,  et  a  paru  dans  les  Mérnoires  de  t Académie 
des  sciences  et  lettres  de  Montpellier  (14), 

liiîl 

((4)  La  Revvie  médie^Ue  n'a  pas  eu  rhouneur  de  recevoir  U  mé- 
moire de  M.  Jaumets.  Oa  Fa  trap  iûjustement  tMibituée  à  de  piuncits 
oublis  pour  en  exprimer  autre  chobe  que  ie  regret  Mais  nul  ne  6i^t 
mieux  que  moi  tout  ce  que  rémioant  professeur  4e  pathologie  gér 
néral,  doit  avoir  mis  desavoir  et  d'esprit  dans  cette  étude.  J*en  ai 
rencontré  une  citation,et  le  souvenir  qui  m'en  reste,  c*ei^t  que  Tau- 
teur  y  frise  lu  panthéisme.Ce  qui,  vous  le  pensez,  Monsieur,  ne  re- 
conimnnderait  guère  mieux  le  dualisme  de  Monlpellier.  Je  souhaite 
m'élre  troojpé. 

En  somme,  Monsieur,  et  pour  ce  qui  est  de  nos  rapports  scien- 
tifiques, croyez  au  respect  que  j'ai  pour  vos  convictions,  mais  oe 
respect  môme  me  fait  un  devoir  de  vous  avertir  que  la  science  phy- 
siologique humaine  entre  dans  une  phase  nouvelle.  Revenez  sans 
préoccupation  systématique,sans  parti  pris  sur  la  question  de  l'âme 
de  rhomtKke  ;  voyez  si  elle  n'existe  et  n'opère  vraiment  que  sur 
les  fonctions  ou  facultés  dont  elle  a  la  con^ience  et  rarbître, 
comme  on  l'a  professé  jusqu'à  ce  jour  dans  votre  École. 

Voyez  au  c  ntraire  si  elle  n'a  pas  un  domaine  d'action  latente , 
obscure,  quasi-impersonnelle,  où  elle  opère  sans  cesse  tant  dans  le 
monde  supérieur  de  rentendement,que  dans  le  monde  inférieur  de 
l'organisme.  U^rsque  vous  aurez  saisi  cet  aspect  inédit  de  i'ângie 
bumaine»  vous  médirez  le  parti  qu'on  peut  en  tirer  pour  e^plique^ 
par  lui  toutes  ces  fonctions  en  vue  dt^quelles  B^rthez  imaginait 
l'hypothèse-  du  principe  vital,  lequel,  soumis  à  Télaboretion  semi- 
séculaire  de  M.  jL«ordat,est  devenue  une  âme  de  l'organisme  faisant 
deux  avec  l'âme  de  l'intelligence,  «insi  que  l'implique  la  devise  dlu 
vjialisme  de  Montpellier .  Le  double  dynamisme  dv.  F  homme. 

Il  sera  désormais  oiseux  de  dire  que  Tâo^  ne  fait  qu0   ce 
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Rico  de  plus  clair,  rien  de  plus  élevé,  à  mes  jeux,  que  Fœu* 
Tre  de  noire  professeur  de  pathologie  géuérafc.  Rien  ne  me 
paraît  plus  apte  à  démontrer  la  nécessité  de  la  séparation  de 
râmeet  de  la  force  vitale. 

Je  vous  ai  eiposé,  monsieur  et  très  honoré  confrère,  les 
motifs  pour  lesquels  je  reste  attachée  la  doctrine  de  la  dualité 
du  dijivtmmne  humain.  Mes  raisons  auront-elles  ébranlé  vo- 
tre conviction  animiquet  Je  ne  le  pense  pas.  J'attends  cTooc 
ooe  répoftse  da  votre  part,  et  je  fatteods  plutôt  avec  désir 
ip'êvee  |MeHie.  Car>  alors  mémo,  moesieur,  quaa  ne  partage 
fas votre  opiaioa,  on  est  heureux  de  Hre  les. productions  d*«iie 
plome  aassi  disHoguée  que  kl  yOtre  (15). 

G.  PâCHOLlBR. 

MontpeIKer  le  26  janvier  1858. 

qu'elle  sait  etveutç  l*àme  humaine  failbeaiueottpplus  qu'elle  ne  sait 
ai  ne  veut  :  eUe  a,  en  eSit^  com'oe  je  vous  le  disais  Xu\a  ma  pré-^ 
eédeate  répiasey  «ne  via  et  une  ci  rcuUUon  d'idées  continues  <ioat 
•lie  ne  suit  nullement  le  fil  ;  elle  a  aussi  Ttisuvredes  {onctions  or^ 
futtques  dent  elle  n'est  pas  autrement  occupée;  elle  a  enfin,  au«- 
de8^us  de  tout  cela^rœuvre  de  la  raison  et  de  la  science,  qui  mérite 
seule  son  activité,  son  attention,  sa  pensée  et  sa  volonté,  son  moi 
en  un  mot  Exaninet  la  dans  cee  trois  sphères  de  son  existeace, 
et  la  première  ceyavictjon  qui  naîtra  dans  votre  esprit  «  c'est  que  le 
yrincipe  vital  ne  levant  aucune  des  difficultés  que  peut  laisser 
rantmisme  physiologique,  au  contraire,  nVst  plus  qu'une  superfé* 
tatioo  de  principe,  et  à  ce  titre  qu'une  inutilité- 

{\^  Sauf  erreur,  Monsieur,  je  ne  crois  pas  que  notre  discussion 
puisse  ^'arrêter  là.  Il  me  serable  que  le  point  de  vue  nouva  lU 
que  je  viens  de  vous  signaler,  exige  de  votre  part  un  instant  d'at- 
tentioa,  et  pour  ma  part  à  moi,  Monsieur,  je  serai  ht^.ureujt  d'eH 
Ccmnittre  le  résultat  sur  votre  esprit  ;  sachant  swtout  que  tous 
pouvi^  prendre  conseil  d'un  homme  ^  dignement  élevé  en  science 
^  M.  te  professeur  Jauines  Veuiller  lui  dire  que  le  Hioade  «lé- 
dical attend  son  moteur  oelte  grande  question  : 

LaÊne  ««  fmi^ûlU  dans  Vh^mrm  que  ee  qu'idle  $aM  et  ce  qu'elle 
Ml/?  iF^jxes-GiaoNS. 
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ETUDE  SUR  LA  FIEVRE  PUERPERALE- 

COMMUISICATtOTI  FAITE  A  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 


M.  Guérard,  médecin  de  THÔtel-Dieu  de  Paris,  vient  de  saisir 
l'académie  de  médecine  dont  il^est  membre,  d'une  des  plus  impor- 
tantes questions  qui  puisse  intéresser  notre  science  pratique.  11  sV 
git  de  la  fièvre  puerpérale  de  sa  nature  pathologique ,  de  sa 
contagion  et  de  son  traitement.  L'auteur  vient  demander  à  Taca- 
demie  les  lumières  qui  peuvent  surgir  d'une  discussion  digne  du 
corps  savant  le  plus  autorisé  par  ses  lumières  et  par  sa  liberté.  Ne 
doutant  point  que  l'académie  ne  réponde  avec  empressement  à  la 
proposition  de  M.  Guérard,  nous  reproduisons  d'abord  le  texte  des 
considérations  sur  lesquelles  l'auteur  veut  appeller  l'attention. 
Quant  auxopmions  doctrinales  de  M.  Guérard,  elles  tranchent  asses 
sur  le  fond  de  son  exposé  pour  que  nous  soyons  dispensé  de  les 
mettre  en  relief;  il  nous  tarde  seulement  devoir  l'accueil  qui  leur 
est  réservé  intus  et  catra,c'e8t-à-dire  à  l'académie  et  dans  les  Jour* 
naux  de  médecine. 


Un  cas  tout  récent  de  Bèvre  puerpérale,  que  j'ai  été  appelé 
à  traiter  avec  ^Vl.  Depaul,  et  qui  s'est  terminé  d'une  manière 
funeste,  m'a  fait  penser  que  celte  importaota  question  n'avait 
jamais  été  soumise  à  une  discussion  académique,  et  qu'il  se- 
rait du  plus  haut  intérêt  pour  la  science  et  pour  l'humanité 
tout  ensemble  d'agiter  au  sein  de  cette  Assemblée  lesdiflSciles 
problèmes  qui  se  rallacheul  à  cette  terrible  et  meurtrière  ma- 
ladie. 

La  jeune  femme  que  nous  avons  soignée  avec  M.  Depaul»  et 
qui  venait  de  faire  une  fausse  couche  an  cinquième  mois  de 
la  grossesse,  a  succombé  rapidement,  quoique  nous  ayons  em- 
ployé contre  sa  maladie  le  sulfate  de  quinine,  médicament  dont 
notre  honorable  collègue,  M.  Beau,  dans  un  récent  travail, 
vante  l'efficacité  pour  combattre  cette  affreuse  maladie.  Ce 
triste  échec,  attestant  l'impuissance  d'un  remède  préconisé  par 
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d'émioeots  praticiens,  comme  ëtant  le  meilleur  dés  moyens  à 
diriger  contre  une  affection  de  cette  nature,  m'a  inspiré  le  dé* 
tir  de  porter  devant  l'Académie  la  question  delà  fièvre  pucrpé** 
raie,  et  d'attirer  sur  cette  question  importante,  mais  obscure, 
les  lumières  d'une  discussion  publique.  Ce|te  maladie,  par  les 
conditions  spéciales  dans  lesquelles  se  trouvent  les  vidimes 
qa  elle  frappe,  par  le  nombre  considérable  de  ces  victimes, 
peot  êlreassimiiée  aux  maladies  les  plus  dévastatrices  qui  dé- 
solent rbumanité.  Aussi  il  y  a  lieu  de  s'étonner  que,  depuis  la 
création  de  l'Académie,  la  question  de  la  fièvre  puerpérale  n'ait 
jamais  été  agitée  devant  elle;  du  moins,  nulle  part  il  n'est  fait 
mention  d'une  discussion  acad«''mique  à  ce  sujet.  Le  Bulletin 
de  C Académie^  depuis  qu'il  existe,  c'est-à-dire  depuis  1856 
jusqu'à  ce  jour,  ne  contient  qu'un  très  petit  nombre  de  com- 
munications parmi  lesquelles  la  plus  importante  est  une  lettre 
de  M.  Beau,  adressée  en  1856,  sur  V emploi  du  sulfate  dé  qui- 
nine duni;  le  traitement  de  la  fièvre  puerpérale. 

Depuis  trente  ans,  cependant,  de  nombreux  et  importants 
travaux,  sur  ce  point,  ont  vu  le  jour,  ayant  pour  auteurs  des 
Bédecins  éminenls,  parmi  lesquels  Dance,  Baudclocque, 
Velpeau,  Paul  Dubois,  Jacquemier,  etc.,  etc.,  noms  distingués 
qnisuflSsent  pour  montrer  que  ce  sujet  a  été  traité  avec  le  plus 
grand  soin. 

A  la  suite  de  ces  travaux,  les  doctrines  médicales  qui  se  rap- 
portent à  la  fièvre  puerpérale  ont  été  profondément  modifiées; 
denouveaux  faits  se  sont  produits,  qui  ont  renversé  les  théo- 
ries anciennes  pour  leur  en  substituer , d'autres  plus  ration- 
nelles.  Il  importe  de  savoir  où  en  est  aujourd'hui,  sur  ce  point, 
la  science. 

h  viens  faire  un  appel  à  l'Académie,  et  lui  demander  si  elle 
ae  jugerait  pas  convenable  de  provoquer,  à  ce  sujet,  une  dis- 
GQssion  publique.  Une  question  de  ce  genre  convient  à  l'aca- 
^mie  de  médecine,  qui,  seule  entre  toutes  les  sociétés  médi- 
cales, réunit  les  deux  conditions  nécessaires  à  une  bonne  solu- 
tion du  problème:  savoir,  la  science  et  une  liberté  parfaite  de 
discussion, 
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En  réAéffaiMairt  sur  ce  mj^X,  j'ai  peMéqa'ii  neni'japfûrteiiAU 
p«s  de  trail^  àlood  celle  qUesUo»  detaiH  tow^  Je  tfîens  bcih 
leflleni  indH|«er  quetqœs  points  sur  fesquck  je  désinerab  ap- 
peter  sf^cialetneiit  TOlre  «ItealieD*  Ces  poiots,  tes  Yoki  : 

1^  Rt^bt^cber  lanoturede  la  âèrre  puerpérale; 

S**  Étudier  mn  dé? eloppemeot  et  ses  mode  de  propa^^alion; 
'  3^  i*réeiser  q#el  oo  est  le  meiHoor  mo^en  de  Iraiiement. 

I  De  la  nature  de  la  fièvre  puerpérale, 

DansVcxamen  de  celle  première  •question,  je  laisse  de  cOlê 
les  hjpotbèses  anciennes,  ruiû<^es  aujourd'hui,  toucbaiii  fm* 
âueiice  des  loc bies  et  de  la  «écrélion  laclée  sur  le  développe- 
ment de  la  fièvre  puerpérale,  et  j'arrive  de  suite  à  la  disntssioa 
des  deux  points  principaux  que  comporte  la  sdtrtioo  do  pro« 
blême  : 

1*  Quelle  est  la  part  des  phlegmasies  locales  dans  ledévelop» 
pement  de  la  fièvre  puerpérale?  et  S*  Celle-ci  est-elte  due  à 
une  infection   purulente  ? 

Pour  résoudre  la  première  question,  posons  d'abord  le  prkh 
cîpe  suivant  de  pbilosopbie  générale:  lorsqu'il  s*agit  de saroir 
si  deux  phénomènes  contemporains  sont  liés  Pun  â  l'autre  paf 
un  rapport  de  causalité,  l'existenoc  de  ce  rapport  peof  èin 
mise  en  évidence  par  la  réunion  de  deux  conditions  priiid))a« 
les:  1**  IVffet  est  subordonné  à  la  cause;  la  réciproque  n^si 
pas  vraie;  % fapparition  delà  cause  précède  toujours  iodéfve^ 
loppemeut  de  l'elTet. 

Appliquons  celte  méthode  à  la  solution  de'la  quesffoti  qwA 
nous  occupe.  Je  le  déclare  sans  hésiter  :  aucune  pMrgmasîe  kK 
cale  ne  salibfait  à  cette  double  condition.  D'abord,  il  existe  dM 
cas  de  fièvre  puerpérale  parraitément  caractérisée,  dans  les- 
quels on  ne  trouve  aucune  lésion  organiqu'e  appréciable  :4ellei 
soiit  les  attaques  foudrojantcs,  où  la  mort  arrive  avec  uae 
épouvantable  rapidité.  Ensuite,  les  lésions  locales,  quand  cffes 
existent,  ne  sont  ^as  constantes. 

D'après  M.  Tonnelle,  sur  :22â  autopsies,  la  péritonite, lésion 
la  plus  constante,  manqua  29  fois.  La  mélriteet  l'inflammation 
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des  annexes  de  Kutérus,  25  fois.  La  ptilêbite  et  là  lyfnpblto»  S8 
fois. 

Daas  les  observations  de  M.  Voillemlet  :  sur  24  antopstes, 
la  phlébite  utérine  a  manqué  2l  fois,  la  lytuphite,  t'a  fois. 

Enfin,  M.  Bourdon  a  vu  la  Ijmphile  manquer  4  fois  sur  5 
autopsies. 

Condusion.  Les  lésions  locales,  dans  la  fièvre  purefrpérdie, 
ne  sont  pas  constantes. 

Si,  maintenant,  nous  considé^ons  les  phénomènes  au  point 
ctè  ?ue  de  leuf  ordre  de  succession,  il  e^t  clair  que,  ilans  l'hy- 
polbèse  où  les  lésions  locales  seraient  admises  comme  poinliÂe 
départ  de  la  maladie,  celle-ci  devrait  succéder  à  T^pparltion 
dès  lésions  locales.  Or,  il  nV^n  est  riert,  Souvent  la  fièvre  éc'iirte 
pf  ndant  les  promièf'es  heures  qui  suiverrf  Texpulsion  du  délivre 
c^est-àdire  «'Clors<iu*il  h  j  â,  par  tes  parties  génitoles,  <}u'tirt 
simple  écoulement  de  sang  pur,  et  que  t^sfochi^es,  ptiènoménre 
de  phicgmasie,  n'ont  pas  encore  paru.  Bien  plus,  dans  quei^ 
(jues  cas,  la  maladie  débute  pentddnt  le  travaiil  de  lâccotiche'- 
ttent:  les  pfalegtnasies  se  montreirt  pfus  tard,  et  se  multiplient 
d'Mitam  plus  que  la  fièvre  puerpérale  se  protonge  davantage. 

C'est  lorsque  lamalatHeà  duré  un  certain  temps  i|uc  l'on 
irouve.du  pus  dans  les  veines  et  les  vaisseaux  lymphatique  de 
Putèrus  et  de  ses  annetes,  dans  te  système  citVTukit^regéiié' 
rai,  dans  le  foie,  la  rate,  les  poumons,  les  rnusclM,  «le.  fies 
(tUegmasies  Ttirient  en  étendue,  en  nombre,  en  gravité,  ani* 
tsui  la  tiature  des  épidémies  de  ftôvre  puerpérale. 

Ge  sotit  les'faifts  de  coeitisAoutse  4e  ces  dépôts  purulents  «v^c 
*fiètre  poerpéfirie  qui  ont  eotuluk  M.  Voilletttier  à  définir 
celte dermèKl'  aRecrion  iVMMtrftiMt'fférêérate  dont  leeamo 
Ike  anatomique  en  fapt*énenré  da  put  déMs  tel  ou  tel  point 
ttPéconomieXei'ie  défiirili<^n  n'est  p<diil  acoèptitfble;  car  die 
if^s'-applique  pas  tiui  cas  surai(tus  dans  lesquels  <m  ne  trouve 
^^  ni  aueon autre  produit  dHuRaitfimsttiott  dans  les  <MigaBes» 

EntèÀnmè, les  lésions, he  sont  pas  coitslarïteS  ;  iê\m  ne  se 
ittomreDi  ()astfeimbtéequarrAfa  maladie  est  foudrojanie:  elles 
MtnultipUént  1i  mesure  qtre  là  maladie  se  proloiige,  et  eHe» 
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varient  suivant  les  épidémies,  aussi  bien  sous  le'rapport  de  leur 
nombre  que  sous  celui  de  leur  marche  et  des  sj^mplômes  pro« 
duils.  D*où  il  résulte  que,  dans  la  fièvre  puerpérale,  les  phleg- 
masies  sont  secondaires  et  subordonnées  à  une  cause  générale; 
elles  ne  sont  donc  pas  le  principe  de  la  maladie. 

Voyons  maintenant  si  celte  dernière  ne  reconnaîtrait  pas 
pour  cause  riufection  purulente.  Ici  encore,  la  réponse  à  cette 
seconde  question  est  négative.  Sans  parler  des  travaux  si  re- 
marquables de  M.  Velpeau  sur  ce  sujet,  et  dont  la  conclusion 
est  contraire  à  cette  hypothèse,  rappelons  que  M  Tonnelle  a  vu 
la  phlébite  et  la  l^niphile  utérines  manquer  dans  les  deux  cin- 
quièmes des  cas;  !VJM.  Voillemier et  Bourdon,  dans  Timmeuse 
majorité  de  leurs  observations,  b'autre  part,  la  phlébite  peut 
exister  et  le  pus  remplir  les  veines  utérines  san^ameuer  le  dé- 
veloppement  de  la  fièvre  puerpérale.  M.  Dupla^  a  trouvé  des 
traces  de  phlébite  suppurée  chez  des  femmes  quiavaient  suc^ 
combé  après  plusieurs  mois  de  maladie,  sans  avoir  donné,  un 
instant,  signe  de  fièvre  puerpérale. 

Les  expériences  de  Gaspard,  consignées  dansle  Journal  cle 
Magendie,  prouvent  que  du  pus  peut  être  introduit  et  séjuor- 
ncr  dans  l'économie,  sans  donner  lieu  à  un  accident  sérieux. 
Ainsi,  7  à  8  grammes  de  pus  ont  été  injectés  dans  le  système 
veineux  d'un  chien,  sans  produire  autre  chose  que  des  elTurts 
de  vomissement  et  des  déjections  fétides;  le  lendemain  de  To- 
pération,  l'animai  avait  repris  son  appétit  et  toute  la  vivacité 
de  ses  allures.  La  mémo  expérience  a  été  répétée  sur  d'autres 
chiens  avec  les  mêmes  résultats.  Ces  animaux  ont  succombé 
lorsqu'on  lésa  soumis  à  de  nouvelles  injections,  dans  lesquelles 
la  quantité  de  pus  était  double:  16  grammes  au  lieu  de  8, 

Parmi  les  théories  proposées  pour  expliquer  les  accideols 
nerveux  survenus  à  la  suite  de  Hujection  du  pus  ou  d'autret 
liquides  animaux,  celle  qui  a  joui  delà  plus  grande  vogue  est 
la  doctrine  en  vertu  de  laquelle  ces  accidents  étaient  attribué^ 
à  la  disproportion  entre  le  diamètre  des  vaisseaux  capillaires  de 
ranimai  en  expérience  et  le  volume  des  substances  injectées. 
C'est  ainsi  que  l'on  expliquait  encore  la  mort  des  animaux  aux- 
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quels  on  avait  iojecté  da  sang  pris  sur  an  autre  animal,  et  celle 
des  hommes  à  qui  on  avait  pratiqué  la  transfusion.  On  pen- 
sait que  les  accidents  étaient  dus  à  l'obstruction  des  vaisseaux 
capillaires  par  des  globules  de  sang  dont  le  volume  était  supé- 
rieur au  calibre  de  ces  vaisseaux. 

Dans  des  expériences  récentes,  M.  Brovr^n-Séquard  a  mon- 
tré que,  si  l'on  prend  la  précaution,  avant  d'injecter  le  sang, 
de  faire  une  saignée  à  Tanimal,  on  peut  introduire  dans  le  sys* 
tëme  veineux  de  celui-ci  une  quantité  considérable  de  sang  ap- 
partenant à  un  animal  d'espèce  différente,  et  dont  les  globules 
ont  un  volume  supérieur  au  diamètre  des  vaisseaux  capillaires, 
sans  qu'il  survienne  d'accident  autre  qu'une  faiblesse  momen- 
tanée. La  théorie  de  l'obstruction  des  vaisseaux  capillaires  par 
des  globules  dont  le  volume  est  en  disproportion  avec  le  cali- 
bre des  vaisseaux  capillaires,  ne  peut  s'étayer  des  expériences 
de  Gaspard.  Il  est  probable  que  si,  dans  ces  expériences,  on 
avait  pratiqué  préalablement  une  saignée,  aucun  accident  n'au* 
rait  suivi  l'injection  du  pus.  Cette  induction  se  forti6e  du  fait 
de  l'absence  de  phénomènes  graves  toutes  les  fois  que  la  quan- 
tité du  pus  injecté  n'a  pas  dépassé  huit  grammes. 

H.  Félix  Darcet,  dans  des  expériences  analogues  à  celles  de 
Gaspard,  n'a  vu  nulle  part,  dans  les  organes,  ces  noyaux  de 
pus  qui  rappellent  les  abcès  multiples  que  l'autopsie  révèle 
chez  des  individus  morts  d'infection  purulente,  à  la  suite  d'o- 
pérations chirurgicales. 

EnBn,  une  observation  de  M.  Duplay  démontre  que  du  pus 
p^ut  circuler  dans  le  système  vasculaire  sans  déterminer  aucun 
accident.  11  s'agit  d'une  femme  de  vingt-neuf  ans,  morte  su- 
bitement à  la  Pitié,  n'ayant  d'ailleurs  offert  aucun  symptôme 
de  résorption  purulente,  et  dans  les  vaisseaux  artériels  et  vei- 
neux de  laquelle  on  trouva  du  pus  en  quantité  considérable, 
sans  que  les  recherches  les  plus  minutieuses  aient  pu  faire  dé- 
couvrir la  moindre  trace  de  phlegmasie  vasculaire  récente  ou 
ancienne.  La  condusion  de  tous  ces  faits  est  que  le  point  de 
départ  de  la  fièvre  puerpérale  ne  réside  point  dans  rinfectiQii 
purulente. 

1858.  Mars.  T.  I.  17 
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Si  la  fièvre  (puerpérale  n'est  le  produit  ni  de  pbiegmasies  ie^ 
c^les,  ni  de  Tinfection  puriilchte,  cfa'ost-elle  ?  La  solofion  dtf 
problème  n'est  pas  fdcile  ;  il  est  plus  aîsè  de  dire  ce  que  n'est 
pas  la  fièvre  piicfpérale,  que  de  dire  ce  qu'elle  est. 

Un  fait  vulgaire,  connu  de  (ou(  le  monde,  est  que  les  épidé* 
mies  de  fièvre  puerpérale,  quelque  di^seiiiblablesqu'cHe^  soient 
entre  elles,  ont  cependant  comme  un  air  de  fainille. 

....  Fades  non  (minibus  mia 

Nec  dimrsa  tamen  qualem  decet  esse  sororum , 

La  couséquence  de  cette  remarque  est  que  l'on  pourrait  di- 
viser les  synft])tômes  de  la  lièvre  puerpérale  éti  deux  catégo- 
ftés  : 

1»  Symptômes  appftriehatit  à  la  femme  enceinte  dépendant  et 
l'état  de  gestation  ; 

2^  Symptômes  appartenïinl  nu  milieu  dans  lequel  la  feMme 
vît. 

Ce  dernier  ordre  de  symptômes  donnerait  à  là  maladie  sa 
forme,  variable  suivant  la  difTèrence  des  milieut,  ce  par  qu(H 
une  fièvre  puerpérale  diffère  d'une  autre  fièvre  puerpérale; 
tandis  que  le  premier  ordre  Constituerait  le  fond  de  la  itialadie, 
sa  nature  intime,  ce  par  quoi  une  fièvre  puerpérale  ressemblé 
aux  autres  fièvres  puerpérale:»  ;  ce  par  quoi  là  fièvre  puerpérale 
a  sa  place  distincte  dakis  le  cadre  nosologjque. 

Donc,  deux  ordres  de  symptômes  dans  la  Bètre  paér^ 
raie  :  les  uns  appartenaut  â  la  femme,  les  autres  au  milieu. 

Cette  distinction  est  telleiàeùt  vraie,  q^ie,  dans  certaines  épt« 
demies  de  fièvre  puerpérale,  on  â  ru  des  femmes,  bord  Tétlfi 
de  gestation,  dès  bômmeâ  niKme,  présenter,  dans  la  pfaysiarid- 
ïbie  des  maladies  dont  ils  étaient  accidentelleiiient  fVapp^,  yaiià 
analogie  singulVèt*'e  avet  Tétat  puerpéif'àl  :  coitiroe  le  cachet  dé 
celte  dernière  alfféction.  DansThistorre  deà  n^alddfes  épMéliii^ 
ipies  qu'il  à  bbservéès  t  l'Hôttel-Dieà  de  Renne»,  en  IS42<^ 
t^44,  iM.  ledoctedr  botrél  a  donné  là  tetàlidn  d'une épMéiilie 
Se  fièvre  puerpérale  très  remarquable  ^%r  sa  toftùé  pûrticiH 
lière,  que  Ion  pourrait  désigner  sous  le  nom  de  :  fatWÈ^  Mf> 
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géioUucitique.  Elle  s'accompagnait  coostammcnt  de  rioOam* 
malion  des  vaisseaux  Ij^mphatiques.  Eh  bien,  dans  les  sallei 
d'hommes  de  ce  même  hôpital,  on  To^ail  l'augéioleucilé  se  dé* 
clarer  avec  une  facilité  extrême  et  tout  à  fait  iDaccoutumée. 
Esl-ii  possible  de  méconnaître  là  une  influence  générale,  pro- 
duisant, chez  les  femmes  en  couches,  la  fièvre  puerpérale ,  et 
se  manifestant,  chez  les  autres,  dans  les  cas  de  maladies,  par 
l'apparition  de  phénomènes,  ajant,  avec  les  symptômes  de 
celle-ci,  une  analogie  extrême?  Voilà  Tinfluence  du  milieu. 

D'autres  symptômes,  avons-nous  dit,  existent  dans  la  fièvre 
puerpérale,  qui  la  caractérisent  et  lui  assignent  sa  pince  dans 
les  cadres  uosologiques,  qui  appartiennent  essentiellement  à 
la  femme,  et  dépendent  de  certaines  conditions  particulières 
inhérentes  à  Tétat  de  gestation. 

Tout  le  monde  sait  que  Télat  de  grossesse  modifie  singulié* 
rement  les  conditions  physiologiques  et  même  anatomiques  de 
la  femme  ;  qu'il  constitue  pour  elle,  au  point  de  vue  matériel 
et  moral,  une  situation  tout  à  fait  spéciale.  R«^pugnerait-il 
d'admettre  qu'un  état  organique,  sous  Tinfluence  duquel  se 
produisent  des  modifications  physiologiques  si  profondes,  pei|t 
donner  naissance  à  à^  aptiludes  morbides  spéciales? 

La  réalité  de  ces  aptitudes  résulte  de  deux  ordres  de  preu- 
ves :  V  La  subordination  physiologique  et  pathologique  du  fœ- 
tus à  la  mère  ;  2^  L*émanation  plus  que  probable  d'un  virus  spé« 
cial,  venant  de  la  femme  enceinte  malade. 

Plusieurs  membres  de  cette  Académie  ont  vu  des  faits  de  na- 
ture à  légitimer  l'opinion  des  relations  pathologiques  établies 
entre  le  fœtus  et  sa  jnère. 

Pendant  les  épidémies  de  fièvre  puerpérale,  la  santé  des  en- 
fants se  trouve  gravement  compromise.  M.  Trousseau  a  ob- 
servé, dans  ces  conditions,  une  gravité  insolite  descas  d'èr\sj^ 
pèle  et  de  muguet,  qui  se  déclaraient  chez  les  enfants.  MM« 
Horeau.  Paul  Dubois,  Danyau,  etc.,  ont  été  témoins  de  faits 
semblables.  Dans  une  épidémie,  à  l'hôpital  de  la  Maternité  dç 
Dublin,  M.  Clintock  a  vu  une  mortalité  effroyable  sévir  à  la 
fois  sur  les  mères  et  sur  les  enfants.  Daqs  diverses  thèses  pré- 
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sentées  récemment  à  la  Faculté  de  Paris,  MM.  Masson,  Doba- 
met  et  Loraîn  ODt  insisté,  surtout  M.  Lorain,  sur  une  espèce 
de  solidarité  pathologique  établie  entre  le  fœtus  et  sa  mère. 

2®  Mode  de  propagation  de  la  fièvre  puerpérale;  existence 
dun  virus. 

Si,  partant  des  différents  points  indiqués  précédemment, 
on  arrive  â  reconnaître  qu'il  peut  émaner  de  l'organisme  de 
femmes  enceintes  et  frappées  de  fièvre  puerpérale,  quelque 
chose  qui  peut  se  transporter,  se  communiquer  d'une  femme 
malade  à  une  femme  saine;  une  matière  qui  peut  s'inoculer, 
reproduire  la  maladie  dont  elle  est  elle-même  le  produit,  ao 
virus  enfin  assimilable  au  virus  de  la  Vaccine,  de  la  variole, 
de  la  syphilis,  etc.  ;  comme  cette  hypothèse  prend  les  formes 
de  la  réalité,  lorsque  l'on  considère  les  faits  de  propagation  de 
la  maladie  qui  nous  occupe  !  Comment  se  propage  la  fièvre 
puerpérale  ?  Telle  est  la  seconde  question  que  nous  nous  som- 
mes proposé  d^exa miner. 

Les  épidémies  de  fièvre  puerpérale  frappent  la  ville  et  les 
hôpitaux,  débutant  par  l'une  ou  par  les  autres  indifféremment 
et  se  propageant  dans  tous  les  sens  possibles.  On  est  généra- 
lement d'accord  sur  l'influence  de  l'agglomération  des  femmes 
en  couches  sur  le  développement  de  la  maladie,  sur  la  néces- 
sité de  fermer  les  établissements  hospitaliers  dans  lesquels  on 
les  reçoit  pour  empêcher  la  propagation,  et  sur  la  nécessité, 
non  moins  indispensable,  lorsqu'une  épidémie  sévit  dans  une 
localité  de  faire  émigrer  les  femmes  enceintes  pour  qu'elles 
aillent  faire  leurs  couches  ailleurs,  à  une  distance  plus  ou  moins 
considérable  du  foyer  d'infection. 

Remarquons  que  lorsqu'il  existe,  quelque  part,  un  foyer  épi- 
démique,  le  séjour  ancien  ,  au  milieu  de  ce  foyer,  donne  une 
immunité  relative  incontestable.  Il  est  constant  que  les  nou- 
velles arrivées  sont  frappées  plus  vivement  et  en  plus  grand 
nombre,  et  succombent  plus  vite  aux  accidents  puerpéraux  que 
celles  dont  le  séjour  est  de  date  plus  ancienne. 

La  propagation  se  fait  par  contagion.  Sans  nous  arrêter  aux 
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assertions  douteuses  d'un  médecin  de  Vienne,  qui  prétend 
aToir  Yu  s'abaisser  le  chiffre  de  la  mortalité,  pendant  une  épi- 
démie de  fièvre  puerpérale,  à  partir  du  moment  où  il  eut  pres- 
crit, dans  rhôpital,  les  lotions  chlorurées  et  le  lavage  à  la 
brosse  ;  sans  trop  nous  arrêter,  dis-je,  à  ces  assertions,  il  n'est 
guère  permis  de  nier  le  fait  de  la  propagation  de  la  maladie 
par  le  simple  contact.  M.  Depaul  a  observé  deux  faits  dans 
lesquels  la  réalité  de  ce  mode  de  propagation  ne  saurait  être 
révoquée  en  doute. 

Conclusion  :  Chez  la  femme  atteinte  de  fièvre  puerpérale, 
il  se  développe  une  substance  susceptible  d*être  recueillie  et 
transmise  par  le  contact,  un  virus  analogue  à  celui  de  la  vac- 
cine, de  la  variole,  de  la  syphilis,  et  capable  de  reproduire 
une  maladie  semblable  à  celle  dont  il  provient. 

5®  Du  meilleur  moyen  de  traitement. 

il  nous  reste  maintenant  à  examiner  la  sérieuse  question 
dont  nous  nous  proposions  de  parler  :  celle  du  traitement  de 
la  fièvre  puerpérale. 

Les  antiphlogistiques,  les  narcotiques,  le  sulfate  de  qui-^ 
nine,  etc.,  telle  est  la  série  des  principaux  moyens  thérapeuti- 
ques dirigés  contre  cette  terrible  maladie.  Les  antiphlogisti- 
ques sont  d*un  médiocre  secours  lorsqu  ils  ne  sont  pas  dange- 
reux. 

Les  narcotiques  ont  été  très  vantés,  trop  vantés  peut-être. 
On  a  exalté  les  propriétés  de  l'alcoolature  d'aconit  et  de  Fo- 
pium.  Moi-même,  f  avais  cru,  il  y  a  quinze  ans,  avoir  trouvé 
dans  Topium  donné  à  haute  dose  un  excellent  moyen  de  guérir 
la  fièvre  puerpérale;  mais  je  me  suis  bientôt  aperçu  que  ce 
précieux  narcotique,  impuissant  contre  les  épidémies,  n'avait 
réellement  de  l'utilité  que  dans  les  cas  de  fièvre  puerpérale  à 
tétat  sporadique. 

Le  sulfate  de  quinine,  sur  lequel  notre  honorable,  collègue 
M.  Beau  a  appelé,  en  1856,  l'attention  des  praticiens,  semble 
avoir  produit,  dans  quelques  circonstances,  d*heureux  résul- 
tats. Depuis  quelques  années,  M.  le  docteur  Leudet  l'emploie 
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èTHôlcl  Dieu  de  Rouen,  comme  moyen  préventif,  chez  les 
femmes  qui  entrent  à  l'hôpital  pour  y  faîre  leurs  couches. 

Kniin,  Tipécuanha  avec  lequel,  en  l828,  D^sormeaux  ob- 
tint de  si  brillants  succès  qu'il  crut,  et  bien  des  médecins  avec 
lui.  avoir  trouvé  dans  ce  médicament  le  spécifique  de  la  lièvre 
puerpérale  ;  Tipécuanh^i,  qui  ne  tarda  pas  à  descendre  du  pié- 
destal sur  lequel  l'avaient  placé  une  admiration  et  un  euthau* 
siasme  trop  hâlifs  ;  l'ipécacuanha  n'est  plus  aujourd'hui  qu'on 
médicament  utile  dans  quelques  cas  qu'il  est  impossible  de  spé- 
cifier d'avance,  et  dont  le  succès  est  subordouné  à  certaines 
dépendances  du  génie  épidémique  toujours  variables,  et  des 
constitutions  médicales. 

Ce  résultat  de  l'observation  moderne  nous  ramène  aux 
principes  de  Sj'denbam  en  matière  de  thérapeutique  des  épidé- 
mit'S  :  <  Les  malailies  épidémiques,  et  surtout  les  fièvres  conti- 
Dues,  disait  ce  grand  médecin,  sont  très  variables  dans  leurs 
allures,  et  l'on  ne  saurait  leur  appliquer  constamment  une 
même  méthode  de  traitement;  telle  méthode  nSussii  à  mer- 
veille qui,  l'année  suivante,  ne  produira  plus  rien  An  bon.  > 
En  conséquence,  S^denham  veut  qu'au  début  de  chaque  épidé- 
mie nouvelle,  ou  ne  s'en  laisse  pas  imposer  par  la  similitude 
apparente  des  svmptômes,  pour  négliger  d'en  faire  une  élude 
attentive.  On  doit  l'observer  avec  le  plus  grand  soin,  pour  et 
pénétrer  le  caractère  particulier  et  arriver,  par  cette  conuais- 
sance,  à  Tindication  des  meilleurs  moyens  de  la  combattre. 

On  a  vu  conôbien  ces  préceptes  du  grand  observateur  que 
nous  venons  de  citer  sont  applicables  aux  épidémies  de  Kèvre 
puerpérale.  Le  génie  de  celle  fièvre  varie  avec  les  temps  et  les 
heux  ;  tantôt  bénin,  tantôt  terrible,  tantôt  cédant  à  desfmples 
agents  thérapeutiques,  tantôt  défiant  toutes  les  ressources  de 
l'art. 

Conclusion,  La  fièvre  puerpérale  est  donc  caractérisée  par 
rcxisteuce  d'une  cause  générale  sous  Tinfluence  de  laquelle 
naissent  et  se  produisent  une  foule  de  symptômes,  variables 
sufvant  le  milieu  dans  lequel  la  maladie  se  développe;  et  c'est 
cette  condition  de  milieu  qui,  dans  la  forme  épîdéraîtpie  dç^la 


n^dic  «urt^.i4,  domine  la  JLhérapeuUque.  Noqs  voilà  io^c 
Tjèirenus.  après  bien  des  oscillalions,  aui^  idées  et  a^x  pdpcipje^ 
ré?élé^  par  le  grand  S^denjbaip^  et  que  ncius  avions  IpngM^mps 
a^ndonnés. 

Il  j  a  (rente  ans,  su])jugués  par  Féloqueiuce  enlratnanie  de 
Uiplus  .puissante  personnalité  médicale  de  ce  siècle,  nous  aban- 
doonions  la  médecine  tradilionnelle  pour  oous  enrôler  spus 
l'éCendard  révolutionnaire  de  .Rropssais.  Les  doctrines  de  cel 
homxDe  célèbre  se  présentaient  sous  l'aspeQt  d'une  simplicité  et 
d'une  logique  qui  séduisirent  à  peu  près  tous  lescontconporains. 
L'illusion  fut  courte;  l'observation  vint  bientôt  révéler  le  vide 
de  la  prétendue  doctrine  physiologique,  qui  tamba  sous  Iqs 
conps  de  ceui  là  même  qui  avaient  cherché  dans  l'observatiofi 
des  armes  pour  la  défendre. 

Après  bien  des  doutes,  des  osci^llations,  nous  voilà  donc  ra- 
menés aui  préceptes  des  grands  maîtres,  .plus  pénétrés  encore 
de  la  vérité  de  celle  belle  pe  sée  du  père  de  la  médecine: 
«L'art  est  long,  la  vie  est  courte^  rcxpéricnceirompeuse,  le  ju- 
gement difficile.  »  Loin  de  nous  abattre,  cet  arrêt  prononcé 
par  le  grand  Hippocrate,  il  j.a  vingt-trois  siècles,  doit  êlr.ç 
pour  nous  un  encouragement  ^  de  nouveaux  travaux ,  et  au 
renversement  desobslaclc;sqiiJ  s'opposent  au  progrès  de  notre 
belle  science.  C'est  dans  ce-but  que  je  suis  venu  porter  devant 
r AcaJèmie  la  question  si  Lrnportante  de  la  fièvre  puerpérale,  ie 
fab  appel  à  l'expérience  et  au  talent  de  mes  savants  collègues; 
j'erre  que  cet  appel  sera  entendu.  Comme  la  fortune  et  la 
noblesse,  la  science  oblige  ccp^  qui  en  sont  les  .dépositaires* 
Qn  n'a  pas  |e  droit  de  se  montrer  avpre,  surtout  lorsqu'il  s*agi( 
désintérêts  3acré;s  de  la  science  et  de  l'humanité. 


OPfcRjlTION  CÊSABIEIIME. 

Nous  recevons  de  M.  le  Dr  V.  Guillaume,  de  Sarregucmines  la 
relation  suivante  que  nous  nous  faisons  un  devoir  de  publier. 


(Monsieur, 
iLe  agio 'Avec  l^^fuel  vous  .reem^let  toutes  l^s  opérations 
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césariennes  plus  OU  moins  heureuses,  dans  Tespoir,  dites-Tons, 
de  faire  prévaloir  dans  la  pratique  son  adoption  sur  celle  de 
l'embryotomie,  m'engage  h  vous  adresser  la  relation  suivante, 
peut-être  un  peu  longue  pour  être  insérée  dans  la  Bévue  Mé* 
dicale.  Dans  le  fait  dont  il  s'agit,  si  le  succès  n'a  pas  été  aussi 
complet  que  nous  avions  osé  Tespérer,  il  nous  paraît  encore 
offrir  quelque  intérêt,  puisque  nous  avons  pu  sauver  un  cd- 
faut  dont  la  perte  était  inévitable  sans  l'opération  césarienne. 

Elisabeth  Wirietz,  femme  Nicolat,  âgée  de  39  ans^  née  de 
parents  phthisiques,  d'une  constitution  frêle  et  de  petite  sta* 
ture,  demeurant  à  Remering  (Moselle),  a  perdu  plusieurs 
frères  et  sœurs  en  bas  âge,  ou  par  suite  de  phlhisie.  Réglée  à 
17  ans,  elle  se  maria  à  27.  Sa  première  couche,  exigea  l'em- 
ploi des  forceps.  Elle  donna  le  jour  à  un  second  enfant  trois 
ans  après,  sans  difficulté.  Cette  femme«  dont  la  santé  était  pas* 
sable,  s*aperçut,  il  y  a  deux  ans,  qu  elle  portait  dans  l'abdo- 
men, deux  tumeurs  qui  ne  la  gênaient  pas.  Au  mois  d'août 
18S7,  par  suite  d'accroissement,  ces  tumeurs  Tincommodèrent; 
elle  réclama  les  conseil  de  son  médecin,  M.  Fischer,  fort  appré- 
cié dans  sa  contrée.  Celui-ci  reconnut,  en  effet,  à  cette  épo- 
que que  deux  tumeurs  fibreuses,  nullement  douloureuses, 
existaient ,  Tune,  de  la  grosseur  du  poing,  située  dans  lliy- 
pochondre  droit,  au-dessous  du  foie,  auquel  elle  n'adhérait 
pas  ;  l'autre,  plus  volumineuse  encore,  était  placée  à  l'hypo- 
chondre  gauche  ;  elle  descendait  jusque  vers  la  fosse  iliaqae. 
Enfin,  en  explorant  le  vagin,  ce  médecin  rencontra  une  troi- 
sième tumeur,  de  même  nature  que  les  autres,  envahissant 
déjà  la  presque  totalité  de  l'excavation  du  petit  bassin.  Elle 
remontait  très  haut,  était  immobile,  lisse,  dure,  insensible,  et 
adhérait  fortement  à  la  face  antérieure  du  sacrum.  Le  rectum 
était  refoulé  à  gauche,  l'orifice  de  la  matrice  porté  en  haut  et 
en  avant. 

Cette  femme  se  plaignait  de  maux  de  reins  et  de  suppres- 
sion des  règles;  elle  avait  de  la  fièvre.  Elle  reçut  quelques  soins; 
mais  on  reconnut  bientôt  qu'elle  était  enceinte  fiiYon  se  borna 
à  conseiller  quelques  palliatifs.  11  lui  fut  aussi  recommandé  de 
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prévenir  dès  qu'elle  ressentirait  les  préIndes  de  Tenfantement. 

Le  20  janvier  dernier,  dans  la  ni'i(,  une  sage-ferame  habile 
fot  appelée;  elle  constata  que  Télat  de  la  femme  Nicolaï  offrait 
quelque  chose  d*étrange,  elle  s* empressa  d'en  informer  M. 
Kscber.  Ce  médecin  se  rendit  immédiatement  auprès  d'elle,  il 
avait  prévu  tout  ce  que  sa  situation  présentait  de  fâcheux,  il 
m'écrivit  afin  de  réclamer  mon  concours,  m*invitant  à  me 
munir  de  tout  ce  qui  pouvait  être  nécessaire  pour  pratiquer 
l'opération  césarienne,  dont  l'urgence  lui  était  démontrée. 

Arrivés  ensemble  le  21 ,  en  la  commune  de  Remering,  vers 
une  heure  après  midi»  nous  trouvâmes  la  femme  Nicolaï  dis- 
posée à  se  soumettre  à  tout  ce  que  nous  jugerions  utile  pour 
la  conservation  de  son  enfant  et  la  sienne.  Elle  s'était  mise  en 
règle  le  matin  même  avec  la  religion . 

Un  examen  attentif  me  mit  à  même  de  confirmer  les  obser- 
vations de  M.  Fischer;  Il  me  fui  difficile  d'arriver  à  l'aide  de 
deux  doigts  demi-fléchis  jusqu'à  l'orifice  de  Tutérus  situé 
derrière  pubis.  Cet  orifice  était  flasque,  non  dilaté-,  l'abdomen, 
dont  les  parois  étaient  fort  minces,  offrait  un  volume  consi* 
dérable.  On  pouvait  reconnaître  à  travers  ses  parois  les  saillies 
que  présentait  le  corps  de  Tenfant,  notamment  au  dessous  et 
à  droite  de  l'ombilic,  ob  se  trouvaient  les  talons,  selon  toute 
vraisemblance  :  la  femme  Nicolaï  avait  senti  lés  mouvements 
de  son  enfant  quelques  instants  avant  notre  visite.  II  existait, 
de  loin  en  loin,  des  contractions  assez  fortes  de  l'utérus. 

Ayant  fait  nos  préparatifs  pour  pratiquer  l'opération  césa* 
rienne,  cette  femme  désira  la  présence  de  M.  le  Curé  qui  fut 
appelé. 

Enfin,  Payant  placée  sur  une  longue  table  garnie  de  coussins 
et  d'alaises,  en  face  d'une  croisée  bien  éclairée,  la  vessie  fut 
explorée;  elle  était  vide.  Soumise  à  l'influence  du  chloroforme, 
la  femme  Nicolaï  en  ressentit  promptement  les  effets.  Au  bout 
de  trois  minutes,  le  pouls  diminua  de  volume  et  de  fréquence. 
Après  sept  minutes  Tinsensibilité  était  presque  complète,  elle 
Be  répondit  plus  à  nos  questions. 

Une  preuHère  incision  s'étendant  de  deux  travers  de  doigts 
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as  des8(M»6  da  rombllic,  &  un  travers  de  doigt  au  df^s^usiia 
pobis,  intéressa  la  peau  et  le  tissu  cellulaire,  au  devant  de  U 
Sgne  bianebe.  Uoe  seconde  incision  nous  permit  d  arriver 
)usqu*i  ia  matrice,  et  celle-ci  fut  incisée  à  son  tour,  à  (}ueique6 
travers  de  doigis  au  dessus  du  pubis.  Les  eaux  de  TaiRniofl 
s'écoulèrent  en  partie,  et  le  cordon  ombilical  se  présenta.  U« 
bistouri  boutonné  servit  à  donner  à  l'ouverture  de  la  matrice 
Téiendue  nécessaire. 

Le  corps  de  Tenfant  se  présenta  par  le  dos^  un  peu  ior4iné  à 
droite;  ses  pieds  étaient  du  cdlé  de  Tombilic;  sa  tète  au  dessus 
du  pubis.  Deux  doigts  de  ma  main  droite  glissés  sous  l'aiseUd 
gauche,  ariivèrent  facilement  vers  l'abdomen;  ils  m'aidèrent  à 
déterminer  la  culbute  de  l'enfant  sur  sa  nuque,  vers  le  pubis 
et  à  le  dégager  entièrement  de  la  matrice.  Pendant  ce  temps 
j'étais  parfaitement  secondé  par  mon  collègue  et  lavage  -fcmuie. 
Us  soutenaient  les  bords  la  plaie,  et  s'opposaient  à  ce  que 
Tépiploon  et  l'intestin  grêle,  s'échappassent  de  la  cavité  péri* 
tonéale. 

L  enfant  fut  placé  eu  travers  sur  les  cuisses  de  la  mère;  sous 
l'influence  de  quelques  frictions  il  poussa  des  cris.  M.  le  Curé 
entra  et  luidonna  le  baptême.!^  cordon  ombilical  étant  coupé» 
«pielques  tractions  déterminèrent  la  sortie  du  placenta.  Des 
eaux  s'écoulèrent  encore,  et  la  matrice  contractée  n'oiirit  plus 
qu'un  petit  volume. 

Deux  points  de  suture  encbeviliés  furent  placés  à  la  partie 
supérieure  de  la  plaie.  De  très  longues  bandes  de  sparadrap, 
larges  de  ^'ux  travers  de  doigis  et  faisant  le  tour  du  corps, 
suffirent  pour  maintenir  en  rapport  les  bords  de  Tinoisioii; 
l'angle  inférieur  fut  laissèltbre,  afin  de  permettre  l'écovleoient 
des  lochies,  qui  ne  pourrait  avoir-lieu  piar  les  voies  aaliirelles. 
Un  linge  ^lêlré,  de  larges  compresses,  un  fbandage^ioorps 
complétèrent  l'appareil.  Ntuos  nous  assurâmes  alocs  que  la.tu* 
meur  occupant  le  {letit  bassin  n'avait  .subi  aucune  modifica- 
tion. 

Reportée  sur  son  lit,  la  fennne  Nicola!  y  >roait.sott  ^sifint 
plein  de  vte.  tJne  douce  rèaefion  eutlieu,  et  cetle opération, 
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esécuféc  avec  facilité  cl  célérité,  semblait  dous  promettre  an 
succès  complet;  pendant  les  premiers  jours,  en  effet,  il  ne 
survint  aucun  accident.  Ues  selles  eurent  lieu  spontanément; 
les  sueurs  se  développèrent,  et  l*alaitement  fut  permis  ;  des 
bouillons  légers,  des  boissons  émollientes,  le  repos  le  plus 
absolu  furent  conseillés. 

Le  premier  appareil  fut  levé  le  quatrième  jour,il  fut  permis 
de  s'assurer  du  bon  état  des  choses.  La  plaie  était  à  peu  près 
réunie  dans  ses  deux  parties  supérieures  ;  les  lochies  peu  co- 
lorées et  dont  la  quantité  était  modérée,  s'écoulaient  avec 
facilité  par  la  partie  inférieure  de  la  plaie.  Tout  le  monde  était 
jojeux  auprès  de  cette  femme  qui,  exempte  de  fièvre,  récla- 
mait avec  instance  des  aliments. 

Le  20,  sixième  jour  après  l'opération,  M.  Fischer  apprit  à 
sa  visite  du  matin  que  la  nuit  avait  été  agitée,  la  femme  Ni- 
colaî  se  plaignait  de  mal  de  tête;  il  y  avait  un  peu  de  délire,  et 
de  la  fièvre.  L'abdomen  continuait  cependant  à  se  trouver  dans 
en  bon  état,  il  conservait  sa  souplesse,  il  n'y  existait  pas  de 
douleur,  et  cet  état  ne  parut  pas  très  grave  au  premier  abord  ; 
Déannumis  le  mal  empira  dans  la  journée,  et  cette  femme  suc- 
comba vers  le  soir,  sans  avoir  accusé  la  moindre  souffrance 
vers  le  ventre. 

1 /autopsie  fut  refusé.  — En  ro'annonçant  cette  triste  issue, 
mon  collègue  m'affirmait  de  nouveau  que  c'est  dans  le  crâne, 
qu'il  eût  été  possible  de  trouver  la  cause  delà  mort  ;  car  tout 
versTabdomen  est  constamment  resté  dans  les  meilleures  con- 
ditions. Sans  doute,  avant  de  se  résigner  à  subir  cette  opéra- 
tion, la  femme  Nicolaï  avait  dû  éprouver  de  vives  impressions 
dénature  expliquer  les  accidents  qui  l'ont  enlevée.  Son  état 
physique,  son  organisation  en  général,  ne  présentaient  pas  des 
•Dfécédents  bien  favorables,  il  est  vrai.  Résidant  à  20  kilomè- 
tres de  Remering,  je  n'ai  pu  suivre  de  très  près  les  conséquen- 
ces de  notre  opération.  Le  lèle  et  l'expérience  démon  collè- 
gue, me  sont  si  Lien  connus  d'ailleurs,  que  je  me  sens  en  mo- 
sure  d'affirmer  que  je  n'aurais  pas  mieux  fait  que  lai. 

Je  vous  offre,  Monsieur  et  honoré  confrère,  Tassorance  des 
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seoliroents  distingués  avec  lesquels  j'ai   l'honneur  de  vous 
saluer.  V.  Guillaume,  D.  M.  P. 

à  Sarreguemines,  ce  25fév.  1858. 

Nous  remercions  M.  le  docteur  Guillaume  de  son  observa- 
tion ;  elle  nous  laisse  le  regret  que  notre  honorable  confrère 
n'ait'pas  développé  toute  sa  pensée  sur  la  cause  de  la  mort,  qui 
ne  nous  paraît  pas  plus  qu'à  lui^  pouvoir  être  rigoureusement 
attribuée  aux  suites  de  l'opération,  ou  bien  les  symptômes  qui 
excluent  toute  idée  de  péritonite  sont  comme  non  avenus. 
Nous  prions  M.  le  docteur  Fischer  de  nous  donner  pour  sa 
part  l'opinion  bien  formulée  dans  son  esprit,  de  la  cause  de 
cette  mort  ;  car,  selon  nous,  le  cas  présent  serait  un  succès  de 
plus  à  enregistrer  en  faveur  de  la  gastrotomie.  Du  reste,  ce 
succès  ne  serait-il  que  ce  qu'il  a  été,  que  la  Revue  ntidicale  lui 
donnerait  toujours  la  préférence  sur  ceux  que  peut  donner  la 
céphalotrypsie  ou  toute  autre  manœuvre  fondée,  sur  la  mort 
volontaire  de  l'enfant.     D.  S.  G. 
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JOUANAUX  DE   PARIS. 


Fondions  peu  connues  du  pancréas. 
M.  le  docteur  Lucien  Corvisart,  médecin  de  l'Empereur,  a 
présejité  à  l'Académie  de  médeine  le  mémoire  suivant  sur  une 
fonction  peu  connue  du  pancréas,  la  digestion  des  aliments 
azotés  ;  expériences  parallèles  sur  la  digestion  gastrique  et  in- 
testinale. 

On  est  très  peu  instruit  sur  la  manière  dont  les  aliments  ani- 
malisésou  azotés  sont  digérés  dans  l'intestin  ;  depuis  la  décou- 
verte(i856)de  Purkinje  et  Pappenheim rebitive  à  l'action  dis- 
solvante que  le  pancréas  peut  exercer  sur  eux,  découverte  d'ail- 
leurs presque  méconnue,  la  science  n'a  rien  acquis  de  nouveau. 

Les  recherches  physiologiques  expérimentales  que  nous 
rapportons  sur  la  seconde  digestion  (digestion  intestinale) ,  nous 
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ont  amené  aux.conséqueDces  qui  suivent,  et  qui  nous  parais- 
sent importantes.  Celles-ci  sont  de  deux  sortes  : 

1*  Le§  unes  physiologiques,  directes,  sont  l'expression  des 
faits  expérimentaux  ; 

2^  1  es  autres  pathologiques,  indirectes,  sont  des  inductions 
ou  corollaires  qui  éclairent  quelques  points  de  médecine  cli- 
nique. 

i^  PROPOSlTïvHS  PHYSIOLOGIQUES. 

1.  Les  aliments  azolés  sont  digérés  par  l'estomac  ;  ils  le^ont 
aussi  par  le  pancréas. 

2.  Le  pancréas  est,  pour  ainsi  dire,  un  organe  supplémen- 
taire, dont  l'action,  pour  les  repas  copieux,  vient  s'ajouter  à 
celle  de  Testomac. 

3.  La  nature  des  deux  cKgestions  est  semblable,  en  ce  sens 
que  chaque  aliment  soumis,  soit  à  Tune,  soit  à  Tautre,  est 
transformé  en  un  produit  alibile  exactement  semblable,  l'albu- 
miuose  ou  peptone. 

4.  Le  suc  pancréatique  éprouve,  sous  l'influence  de  la  cha  - 
leur  et  de  certains  agents,  des  réactions  particulières  que  le  suc 
gastrique  n* éprouve  point.  Cette  différence  persistant,  lorsque 
les  deux  fluides  digestifs  se  sont  chargés  de  peptones,  on  a  pu, 
négligeant  ce  qui  appartient  en  propre  aux  àt/c^,  croire,  à  tort, 
aune  différence  entre  les  peptones;  mais  Terreur  une  fois  si- 
gnalée, est  facile  à  éviter. 

5.  Lorsqu'un  aliment  ou  une  portion  d'aliment  azoté  a  subi 
complètement  la  digestion  gastrique  ,  le  suc  pancréatique 
n'exerce  plus  aucune  action  sur  lui  et  ne  le  transforme  pas  en 
une  autre  peptone. 

6.  C'est  sur  la  partie  des  substances  albuminoïdes,  qui  a 
quitté  l'estomac  avant  d'avoir  été  transformée  en  peptone  (al- 
buminose),  que  le  pancréas  est  appelé  à  agir. 

7.  Dans  certains  cas,  la  somme  d'action  du  pancréas  peut 
égaler  celle  de  l'estomac. 

8.  Si  Ton  n'avait  égard  qu'à  la  quantité  des  fluides  digestifs 
sécrétés,  on  croirait  l'estomac  bien  plus  puissant  ;  car  le  suc 
gastrique  est  dix  fois  plus  abondant  que  le  suc  pancréatique  ; 
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mais,  par  compeosatioo,  le  suc  pancréatique  est  dix  fois  plas 
riche  en  fermeol  (pancréaliue). 

9.  Si  faction  du  suc  gastrique  est  «aidée  par  un  séjour,  ua 
brassage  prolongés  avec  raliment,  le  suc  pancréatique  jouit  da 
grand  privilège  d*agir  également  bien  à  l'état  alcalin,  neutre  on 
acide,  et  trois  fois  plus  vile,  sur  raliment  azoté. 

10.  Tout  est  disposé  dans  le  duodénum  pour  que  le  suc 
pancréatique  agisse  aussitôt  qu'il  rencontre  Taliment;  tout  est 
dis|^sé  dans  Testomac  pour  qu  une  grande  proportion  des  ali- 
ments soil  transformée  en  peptone,  et,  de  plus,  pour  que  l'au- 
tre portion  soit  au  moins  préparée  à  subir  très  rapidement  la 
digestion  pancréatique. 

11.  Cette  préparation,  qui  varie  avec  la  qualité  et  la  quan- 
tité soil  de  l'aliment,  soit  du  suc  g^trique.  etc.,  etc.,  consiste 
tantôt  en  un  une  simple  imbibitioii,  tantôt  en  une  dissolution. 
La  digestion  pancréatique,  vu  sa  rapidité  forcée,  trouve,  dans 
cette  préparation,  un  aide  ulîlc.  L'estomac  joue,  dans  ce  cas, 
vis  à-vis  du  pancréas,  le  même  rôle  que  les  dents  remplissent 
avant  la  digestion  gastrique. 

12.  Toutefois,  de  même  que  le  suc  gastrique  peut  digérer 
seul,  le  suc  pancréatique  est  capable  d'accomplir  seul  la  diges^ 
tion  des  aliments  qui  n'auraient  pas  subi  cette  préparation  ou 
division  gastrique.  Ainsi,  les  matières  albuminoïdos,  directe- 
ment mises  en  fragments  dans  l'iiilestin  à  ^élat  de  crudité^ 
c  esta  dire  sans  aucune  préparation,  j  sont  parfailemeut  et 
complètement  digérés  ;  l'action  est  seulement  plus  lente. 

13.  Lorsque  le  suc  gastrique  et  le  suc  pancréatique  sont  së« 
parés,  et  agissent  successivement,  chacun  exerce  sa  fonction 
dans  sa  plénitude,  et  la  quantité  d'albuminose  (ou  peptooe) 
produite  peut  ainsi  être  doublée. 

14.  Mais,  c'est  une  chose  remarquable  que,  si  ces  deux  fer- 
ments digestifs  se  rencontrent  à  l'état  pur,  les  deux  digestions 
cessent  de  s'exercer  aussi  librement  :loîn  que  le  produit  digéré 
soit  doublé  par  celte  réunion,  au  contraire,  il  peut  se  réduite 
à  rien;  car,  dans  cette  circonstance  non  physiologique,  la  pep- 
sine el  la  pancrèaline  s*entrc-détruÎ8ent. 
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iS.  Bans  Tôlat  normal,  la  Batnro  prévient  ce  conflit  par 
Irois  moyens  :  1^  Le  pjlore,  qui  sépare  les  deni  ferments,  â^ 
la  digestion  gastrique  même,  pendant  laquelle  la  pepsine,  en 
formant  la  peptone,  s'épnîsc  et  s'abolit,  3"*  la  bile,  qui  ainsi 
q«e  Ta  démontré  Pappenheim,  anéantit  Tactivilé  du  ferment 
gasIri^TO. 

ié.  La  bile  ne  précipite  pas  la  pep(on«  produite  par  l'in* 
loencede  l'estomac,  de  sorle  que  la  digestion  successive  soil 
éâtruite  et  à  refaire  ;  au  contraire»  c'est  la  biieello*mêine  qui 
est  précipitée  par  l'acide  du  suc  gastrique  ou  du  cbympe. 

i7.  La  nature  de  l'aliment  azoté  influe  beaucoup  sur  la 
qaantité  de  peptonc  que,  au  profit  de  l'économie,  les  deux  di^ 
gestions  successives  peuvent  produire;  ainsi,  dans  nos  expé^  ' 
riences,  tandis  que  la  musculine,  la  caséihe  fournissaient  près 
de  50  grammes  de  peplone  parfaite,  l'albumine  ou  le  tissu 
gélatigcnc,  quoique  donnés  à  quantité  égale,  en  produisaient 
à  peine  15  grammes. 

i8.  La  digestion,  soit  gastrique,  soit  pancréatique,  effacd 
d'abord  dans  les  diverses  substances  albuminoïdes  leurs  pro* 
priétés  les  plus  caractéristiques  ;  elle  liquéHe  les  insolubles,  en- 
lève à  l'albumine  sa  eoagulabilité,  à  la  caséine  la  propriété  de 
se  cailler  par  la  présure,  à  la  gélatine  celle  de  se  prendre  en 
gelée,  à  la  musculine  celle  de  se  précipiter  par  le  chlorure  de 
seëinn»,  etc.  ;  enfin  elle  les  transforme  toutes  en  albuminosea 
a«  peptones*  Les  albumiooses,  pour  avoir  des  réactions  indi* 
tiduellea  beaucoup  moins  prononcées  que  les  matières  albumi- 
votées  dont  elles  émanent^n'enconservent  pas  moins  des  carac- 
tères différentiels. 

19.  La  nature  des  peptones  varie  aveo  celle  des  substances 
albuminoïdes  dont  elles  proviennent  ;  cette  variété  répondaat 
ainsi  à  des  besoins  plastiques  difl'érents  de  l'économie. 

20.  Les  àlbumiaoses  ou  peptones  qui  ont  le  plus  d'analogio 
entre  elles  et  sont  tes  plus  difficiles  k  distinguer,  sont  l'albu- 
lÉÎn-peptonet  la  milscolin-peptone,  et»  chose  remarquable»  la 
gèlatitt  peftone  ;  comme  isi  les  aliments  dont  ces  trois  nutn^ 
ntnts  émanent»  étaient»  entre  eum»  moias  dilTérenls  qu'on  M 
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croit.  De  ces  faibles  différences  entre  les  Dutriments  azotés  ou 
peplooes  résulte  une  espèce  d'équilibre  instable  favorable  aa 
travail  d'assimilation  exercé  par  les  tissus. 

21 .  Les  peptones  ont  pour  caractères  génériques  qu  elles 
restent  toujours  solubles  dans  Teau,  soit  acide,  soit  neutre,  soit 
alcalioe,  ce  qui  assure  une  facile  circulation  dans  l'économie. 
La  chaleur  ne  les  coagule  pas,  l'acétate  de  plomb  ne  précipite 
pas  la  plupart  d'entre  elles.  Les  peptones,  d'ailleurs,  résistent, 
en  général,  mieux  que  les  matières  azotées  alimentaires^  aux 
combinaisons  métalliques  insolubles. 

22.  Les  peptones  forment  un  genre  aussi  bien  caractérisé 
que  le  genre  albuminoïde  ;  il  est  évident,  toutefois,  que  les 

'  progrès  de  la  science  détermineront  leur  nature  d'une  manière 
bien  plus  précise  qu'on  ne  peut  le  faire  aujourd'hui. 

23.  Quelques  physiologistes  persistent  dans  cette  erreur  sin- 
gulière de  croire  que  l'estomac  ne  fait  que  gonfler  ou  diviser 
les  aliments  sans  les  dissoudre.  Quelle  dénégation  apporter  à  U 
balance  qui  montre  que,  pour  un  poids  considérable,  chaque 
aliment  albuminoïde  est  non  pas  divisé],  mais  dissous,  passe  à 
travers  le  Gltre,  est  absorbé  par  les  membranes? 

24.  D'autres  ont  soutenu  que  le  suc  gastrique,  opérant  sur 
les  aliments  azotés  ,  ne  produit  que  de  la  gélatine,  sans  son- 
ger que  les  caractères  qui  font  de  la  gélatine  une  espèce  azotée 
particulière,  n'ont  jamais  pu  être  reconnus  dans  le  chyme, 
même  neutralisé,  après  une  digestion  fibrine,  de  caséine,  de 
musculine,  d'albumine  ;  et  que  la  gélatine,  elle-même,  perd 
définitivement  ses  caractères  spécifiques,  c'est-à-dire  se  digère 
dans  le  suc  gastrique. 

25.  Enfin,  d'autres,  poursuivant  cette  hypothèse  andenne 
que  l'albumine  du  sang  n'est  que  la  matière  digérée  elle-même, 
veulent  qu'en  cessant  d'être  acides  (c'est-à-dire  étant  neutra- 
lisées) ,  les  peptones  se  résolvent  en  albumine  ;  l'erreur  n'est 
possible  que  si,  à  Texclusion  des  autres  aliments,  on  n'envisage 
que  Falbumine  ou  la  fibrine,  dont  une  digestion  incomplète 
prête  à  l'équivoque.  En  effet,  l'albumine  crue  échappe  tou- 
jours en  partie  à  la  digestion  gastrique  ;  la  fibrine  mal  digérée 
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oe  se  transforme  qu'en  albumine  (caséiforme).  Hors  ces  deux 
cas,  si  l'on  expérimente  le  produit  régulièrement  digéré  de 
lalbumine  concrète  (et  lavée)  de  la  caséine,  de  la  musculine, 
de  la  gélatine,  etc.,  il  n'y  a  plus  accès  au  doute.  Ces  peptones 
ne  renferment  jamais  d'albumine. 

26.  Les  peptones  reçues  ou  produites  par  le  suc  pancréati- 
que  alcalin,  qu'elles  soient  ou  non  saturées,  n'offrent  pas  non 
plus  d'albumine.  Elles  n'augmententjpas,  en  conséquence,  d'un 
poids  appréciable  l'albumine  coagulable  que  le  suc  pancréati- 
que pur  et  sans  peptone  contient  normalement. 

27.  Pendant  les  trois  premières  heures  qui  suivent  le  repas, 
époque  à  laquelle  la  dissolution,  la  transformation  dues  à  la  di- 
gestion,  sont  très  peu  avancées,  le  sang  de  la  veine  porte  (com- 
paré au  sang  veineux  général)  ne  s'enrichit  point  d'une  quan- 
tité sensible  de  matériaux  azotés  par  absorption  digestive. 
D'un  autre  côté,  dans  l'intestin,  ou  à  l'étuve,  les  éléments  du 
sang,  globules,  Bbrine,  se  transforment  en  albumine  (caséi- 
forme), sous  l'influence  du  suc  pancréatique  alcalin,  par  un 
commencement  de  digestion. 

28.  Or,  si  l'on  considère  que  pendant  les  trois  premières 
heures  de  la  digestion  :  1^  le  suc  pancréatique  est  versé  dans 
le  duodénum  à  l'état  pur  et  actif  ;  2^  que  l'absorption  par  les 
veines  mésentériques  n'est  pas  suspendue  ;  5®  que  le  suc  pan- 
créatique peut  exercer  son  action  digestive  dans  un  milieu 
alcalin  comme  le  sang  ;  si  l'on  considère,  d'autre  part,  que 
précisément  pendant  ces  trois  premières  heures,  une  grande 
partie  des  globules  et  de  la  fibrine  du  sang  de  la  veine  porte  se 
transforme  dans  cette  veine,  à  poids  égal  en  albumine  (comme 
ils  se  fussent  digérés  dans  l'intestin  sous  l'influence  de  ce  même 
sac  pancréatique),  il  est  difficile  de  reculer  devant  cette  hypo- 
thèse que  je  formule  nettement  d'une  véritable  digestion  intra- 
veineuse. 

29.  On  n'a  tracé,  entreles  matières  azotées,  dites  extractives 
et  Falbuminose  produite  par  la  digestion  gastrique  ou  pancréa- 
tique, aucun  caractère  réellement  différentiel.  Or,  les  vais- 
seaux chylifères,  la  veine  porte  et  sa  continuation,  les  veines 
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hépatiques^  c'est  à-dire  les  vaisseaux  qui  reçoivent  le  plus  di- 
rectement les  produits  de  la  digestion,  sont  beaucoup  plus 
riches  en  matières  extractivcs  (albuminos?)  que  le  reste  du 
sang. 

:2oCOROLLAIRF.S  PATHOLOGIQUES. 

A.  Il  existe,  relativement  aux  matières  albumiuoïdes,  une 
d}spepsie  duodénale  causée  par  la  viciatiou,  l'insuffisance  ou 
Tabsencc  du  suc  pancréatique,  et  dont  les  symptômes  n'appa- 
raissent qu'à  partir  de  la  deuxième  et  Iroisième  heure  de  la  di* 
gestion,  avec  sensations  plus  profondes  que  dans  la  dyspepsie 
gastrique.  (Voyez  propositions  1,2,  3,  6,  7). 

Dans  le  cas  de  dyspepsie  duodénale  pancréatique ,  l'usage 
de  la  pancréatine  administrée  à  l'intérieur  est  in^icfuée. 

B.  Une  dyy)épsie  duodénale  secondaire  peut  provenir 
d'une  insuffisance  presque  absokie  de  la  division  que  le  suc 
gastrique  fait  au  moins  subir  aux  aliments  qu'il  n'a  pas  trans- 
formés en  peptones.  La  digestion  pancréatique  est  alors  plus 
lente,  comme  est  plus  lente  la  digestion  gastrique  lorsque  les 
dents  n'ont  pas  suffisamment  rempli  leur  emploi.  Cette  dys- 
pepsie duodénale  secondaire  se  guérit,  quant  à  elle,  à  l'aide  du 
traitement  approprié  à  la  dyspepsie  primitive  gastrique* 

C.  Une  dyspepsie  duodénale  secondaire  peut  encore  prove- 
nir ou  d'une  surabondance  excessive  du  suc  gastrique,  ou 
d'une  insuffisance  de  l'anneau  pylorique  ;  car^  dans  ces  deux 
cas  distincts,  le  suc  gastrique  arrive  dans  le  duodénum,  en  y 
conservant  malheureusement  son  activité  qui  nuit,  dès  lors, 
à  celle  du  sue  pancréatique.  (Voyez  propositions  13,  14,  i5, 
16). 

D.  Une  troisième  dyspepsie  duodénale  secondaire  peut  pro- 
venir d'une  insuffisance  dans  la  sécrétion  biliaire,  cette  insuf* 
fisance  amenant  (par  défaut  d'anéantissement  de  l'activité  du 
suc  gastrique  dans  le  duodénum)  les  mêmes  fâcheux  effets  que 
dans  les  deux  cas  précédents. 

£•  Une  dyspepsie,  qu'on  pourrait  appeler  porte  ou  hépa- 
tique, peut  résulter  d'une  viciation  de  la  digestion  iatra-vei- 
neuse. 
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F.  Certains  symptômes  de  dyspepsie,  de  gastralgie,  d*enté- 
ralgie,  d'hépalalgie  peuvent  être  attribués  à^tort  à  l'estomac, 
à  rintestin,  au  foie,  et  ne  résulter  que  de  l'absorption  par  la 
veine  porte  du  suc  pancréatique  trop  abondant,  trop  actif  ou 
trop  irritant. 

G.  La  bile,  qu'elle  parvienne  dans  Testomac,  patbologique- 
ment,  à  travers  le  pylore,  ou  dans  un  but  thérapeutique  par 
la  bouche  et  le  cardia,  anéantit  Tactivité  du  suc  gastrique  dans 
le  ventricule.  Cette  connai^ance  peut  servir  à  faire  employer 
la  bile  pour  parer  à  la  surabondance  du  suc  gastrique. 

H.  A  poids  égal  d'aliment  azoté,  à  force  digestive  égale,  Té- 
ooBomie  trouve,  pour  se  l'assimiler,  un  poids  variable  de  pep* 
tone,  poids  variable  suivant  la  nature  de  Tartiment.  On  est  tout 
à  fait  dans  Terreur  quand,  en  hygiène,  on  estime  le  pouvoir 
iraphique  d'une  espèce  alimentaire  azotée,  uniquement  d'a- 
près la  richesse  en  azote  de  celle-ci*  L'équivalent  trophique  ou 
natrimentaire  des  aliments  n'est  point  si  simple  à  fixer. 

1.  Lorsqu'il  est  plus  urgent  de  calmer  les  douleurs  et  la  ré- 
volte des  organes  digestifs  que  de  relever  rapidement  les  forces, 
il  faut  donner  pour  nourriture  l'aliment  qui  se  dissout  le  plus 
vite  et  le  plus  complètement,  quelle  que  soit  la  quantité  de  pe- 
pione  qu'il  fournisse. 

J.  AJais  quand  il  est  plus  pressé  de  relever  les  forces  généra- 
les que  d'amoindrir  des  souffrances  gastro-intestinales,  il  faut, 
au  contraire,  faire  choix  des  aliments  qui,  pdor  une  force  di- 
gestive  égale,  fournissent,  suivant  les  connaissances  physiolo- 
giques, le  poids  le  plus  considérable  de  peptone,  bien  qu'ils  se 
dissolvent  et  se  digèrent  plus  lentement. 

K.  Celui  qui  ne  digère  q«'avec  un  organe  (estomac  ou  pan* 
.  créas)  est,  par  ce  fait,  mis  environ  à  la  demi-ration  de  pep- 
tone. De  même,  celui  qui,  avec  une  force  digeslive  normale  et 
égale,  ne  mange  que  de  l'albumine  ou  du  tissu  géktigène  (au 
Ken  de  caséine  ou  de  muscuKne,  qui  fournissent  le  double  de 
peptone)  se  trouve  ainsi  à  la  demi-ration  de  peptone  et  neii 
Doamquà  mpitié** 

Bans  les  deux  cas  précédents,  Une  suraotivité  soit  êe  l'o^- 
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ganc  rcstaat  (premier  cas),  soil  des  deux  organes  (deuxième 
cas),  peut  ioterveoir  et  tirer  des  aliments,  donnés  à  discrétion, 
la  ration  entière  de  peptone  ;  mais  il  ne  faut  point  se  confier 
longtemps  à  cette  extrême  ressource  fonctionnelle,  car  toute 
suractivité  persistante  a  pour  résultat  plus  ou  moins  éloigné, 
mais  final,  d'épuiser. 

L.  Non  seulement  il  ne  faut  pas  donner  longtemps  une 
seule  espèce  d  aliment  azoté,  par  la  raison  qu'une  seule  espèce 
de  nutriment  azoté  (ou  peptone)  est  insuffisante  à  réparer  la 
variété  des  organes;  mais  aussi,  parce  qu'un  même  «liment 
donné  exclusivement  et  consécutivement  (huit  jours  de  suite, 
par  exemple) ,  cesse  d'exciter  la  sécrétion  gastrique  et  cesse  de 
subir  la  transformation  digestive. 

M.  La  plupart  des  peptoues  que  nous  avons  étudiées  ont 
la  propriété  d*écbapper  à  la  précipitation  par  Tacétatc  neutre 
de  plomb  ;  or,  dans  tous  les  cas  où  les  matières  albuminoïdes 
de  Turine  se  trouvent  être  du  genre  albuminose,  elles  persis- 
tent malgré  l'acétate  de  plomb  employé  pour  les  précipiter,  et 
masquent,  le  plus  énergiquement  de  toutes,  le  sucre  à  la  réac- 
tion cupro-potassique. 

Influence  du  café  contre  V étranglement  herniaire. 
Ce  que  nous  avons  dit  à  diverses  reprises  des  bons  effets  du  café 
dans  ^les  cas  de  hernies  étranglées  sera  fortifié  par  l'observation 
suivante  que  nous  trouvons  publiée  dans  la  Gazette  des  hôpitaux 
par  M.  le  docteur  Barescut. 

La  femme  V,..,  du  village  Je  R...,  porte,  depuis  une  dou- 
zaine d'années ,  une  hernie  inguinale  du  côté  gauche  ;  jus* 
qu'ici  sa  présence  n'a  donné  lieu  à  aucun  accident,  quoique 
la  malade  n'use  point  de  bandage^  et  qu'elle  se  livre  habituel- 
lement à  des  travaux  assez  pénibles.  L'intestin  faisait  fréquem- 
ment saillie;  mais  la  femme  V...  le  faisait  rentrer  elle  même, 
et,  dans  aucun  cas,  la  tumeur  n'avait  jamais  acquis  le  volume 
auquel  elle  est  parvenue  cette  fois  ci. 

Le  vendredi^  5  du  mois  courant,  la  veuve  V..  :  aide  à  char- 
ger une  charrette  qu'elle  va  elle-même  conduire  au  marché, 
distant  d'une  douzaine  de  kilomètres  ;  pendant  le  trajet»  la 
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hernie  sort;  mais  la  malade  n  essaye  de  la  faire  rentrer  qu*à 
son  arrivée  à  la  ville,  deux  heures  environ  après  le  moment  de 
sa  sortie  :  tonte  tentative  fut  inutile,  et  cette  femme  retourna 
chez  elle,  montée  sur  sa  charrette,  et' n'arriva  à  son  domicile 
que  dix  heures  à  peu  près  après  la  production  de  l'accident.  Le 
trajet  futpénible;mais  riennefut  fait  pour  calmer  les  souffrances 
de  la  malade,  jusqu'à  son  arrivée  chez  elle  :  là  elle  fut  mise 
dans  un  bain;  on  lui  administra  plusieurs  lavements ,  on  lui 
appliqua  des  cataplasmes  sur  la  tumeur,  la  patiente  essaya  plu- 
sieurs fois elFe-même  le  taxis,  mais  rien  n'y  fit;  loin  de  là,  les 
accidents  augmentèrent,  le  ventre  devint  douloureux,  des  vo- 
missements survinrent,  et  dès  lors  on  envoya  réclamer  mon 
assistance.  J'arrivai  le  samedi,  vers  les  dix  heures  du  matin,  à 
peu  près  vingt-qualre  heures  après  le  développement  des  pre* 
miers  accidents,  et  voici  ce  que  j'observai: 

La  tumeur  avait  le  volume  d'un  œuf  de  dinde,  elle  était 
dore,  rénitente ,  douloureuse  ;  le  ventre  était  tendu,  sensible 
à  la  pression  ;  la  malade  accusait  par  moment  de  très-vives 
coliques  :  elle  a  eu  de  fréquents  vomissements  d'odeur  sterco- 
raie  :  les  lavements  administrés  pendant  la  nuit  n'avaient  point 
amené  de  matières.  Il  y  avait  un  état  d'anxiété  extrême,  le 
pouls  était  petit,  et  la  malade  découragée.  Je  pensai  aussitôt  à 
la  belladone  ;  mais  la  pharmacie  se  trouve  éloignée,  et  il  n'y 
avait  pas  de  temps  à  perdre.  L'article  de  M.  Briquet  me  vint 
alors  en  œémoirei  et  je  fis  aussitôt  préparer  quatre  tasses  dé 
café  qui  devaient  être  prises  à  un  quart  d'heure  d^ïËktervalle 
Voue  de  l'autre.  Après  l'ingestion  de  la  première  tasse,  la 
malade  vomil  cinq  lombrics,  et  à  la  troisième  je  pus  sentir 
qoelquéa  gai^ouillements  dans  la  tumeur.  Je  revins  au  taxis, 
mais  les  souffrances  horribles  qu'éprouvait  la  malade  m'y  firent 
renoncer  ;  je  commençais  d'ailleurs  à  avoir  grande  confiance 
dans  TefTet  du  cafô  ;  je  fais  donner  la  quatrième  tasse  et  j'or- 
donne  d'en  préparer  quatre  autres  ;  en  même  temps  la  malade 
est  mise  dans  un  bain,  mais  à  peine  était-elle  dans  l'eau,  que  la 
h^ftàé  rentra  pour  ainsi  dire  d^elle-même  et  sous  Tlnfliaence 
d'un  tri^léger  effort  dé  réduction  opéré  par  la  malade  elle- 
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même.  Depuis  lors  les  coliques  oi  les  vomissements  ne  se  sont 
plus  reproduits,  les  selles  se  sont  rétablies,  et  cette  femme  se 
trouve  aujourd'hui  dans  le  même  état  qu'avant  son  accident. 

La  dose  de  café  prise  par  cette  malade  a  été  bien  minime 
comparativement  à  celle  conseillée  dans  l'article  de  H.  le  dee* 
teur  Triger,  et  cependant  leffot  a  suivi  de  tellement  près  Fac- 
tion de  la  cause  qu'il  me  paraît  de  toute  impossibilité  de  mé- 
connaître là  rinfluence  du  café  ;  il  est  vrai  que  la  réduction  a 
eu  lieu  dans  un  bain;  et  il  est  possible  que  certaines  personnes 
attribuent  à  celui-ci  tous  les  frais  de  la  guërison;  mais  la  malade 
était  à  peine  dans  l'eau  quand  la  hernie  a  été  réduite,  et  déjà 
les  gargouillements  ressentis  dans  la  tumeur  avant  l'immersioa 
faisaient  présager  un  heureux  résultat.  D'ailleurs  un  autre  bun 
avait  été  administré  antérieurement  sans  réaultat  et  malgré 
l'emploi  de  cataplasmes  et  de  lavements,  les  symptômes  avaient 
été  constamment  en  s'aggravant.  Ce  n'a  été  qu'à  partir  da 
moment  où  l'on  a  fait  usage  du  café,  surtout  après  l'ingestiM 
de  la  troisième  tasse,  que  i'amélioratton  s'est  manifestée. 
C'est  pourquoi  je  n'insiste  pas  un  seu(  instant  à  accorder  à 
l'emploi  du  café  tout  le  bénéfice  de  la  guériaon  de  ma  malade* 

Dans  tous  les  cas,  nul  ne  disconviendra  qae  le  café,  dans  des 
cas  de  cette  nature,  ne  soit  un  moyen  parfaitement  innocent^ 
à  la  portée  de  tout  le  monde,  et  généralement  ificeplé  avee 
plaisir,  et  il  n'est  personne  qui  ne  veuille  essiayer  de  son  em*» 
ploi  avant  de  recourir  à  une  opération  fort  chanoettse,  avant 
même  que  de  mettre  en  usage  les  moyens  tels  que  la  1ielk|donir« 
le  tabac,  etc.,  préconisés  en  pareil  cas  ;  moyens,  qii  me  sMit 
ptis  toujours  SOIS  la  main  du  médecin^  et  qui^  dam  toaa  les 
cas,  demandent  d'être  maniés  avec  mie  très^grande  fnt 
èittce. 

SOCIÉTÉS  SAVANTES. 
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M.  le  ministre  de  rinstroction  publique  adresse  : 

L'ampliation  d'an  arrêté,  en  date  da  15  février  1858,  par 
lequel,  sur  la  proposition  du  conseil  d'administration  deTAca* 
demie,  il  a  nommé  bibliothécaire  adjoint  M.  le  docteur  Axen- 
feld. 

M.  le  ministre  de  l'agriculture  transmet  un  mémoire  conte- 
nant des  remarques  historiques  et  critiques  sur  le  cow-pos,  on 
picote  des  vaches,  par  M,  Mîllon,  médecin  à  Arvel  (Haute- 
Garonne).  Commission  dos  remèdes  secrets  et  nouveaux) . 

Muguet.  —  M.  Devergieala  parole  à  l'occasion  du  procès- 
verbal. 

Je  demande,  dit-il,  à  faire  une  courte  observation  seulement 
au  sujet  du  rapport  de  M.  Châtia;  je  désire  rappeler  une 
phrase  de  ce  rapport,  qui  paraît  avoir  passé  inaperçue,  et  que 
pourtant,  en  considération  des  conséquences  importantes 
auxquelles  elle  conduit,  méritait  toute  l'attention  de  l'Acadé- 
«iie«  Il  y  a  dans  la  théorie  de  M.  GuMer,  que  M.  le  rapporteur 
paraît  adopter,  divers  faits  :  la  constance  de  l'acidité  buccale 
antérieurement  au  développement  du  muguet,  et  d'autre  part 
la  fermentation  acide  produite  dans  une  dissolution  sucrée  par 
le  champignon  ;  dans  ce  dernier  cas,  le  muguet  précède  l'acidité 
du  milieu  dans  lequel  il  se  trouve,  il  la  détermine,  en  un  mot; 
d'après  le  sentiment  de  Bf .  Gubler,  il  en  serait  la  cause.  La 
commission  a  répété  les  expériences  de  M.  Gubler,  et  surtout 
eHe  s'est  assurée  de  ce  fait  capital,  la  fermentation  acide  d'une 
diasolutioa  sucrée  mise  en  contact  avec  Toidium  albicans.  Mais 
M.  le  rapporteur  ajoute  que  la  commission,  en  multipliant  ses 
expériences,  a  été  conduite  à  reconnaître  que  la  sidive  sufGt 
à  elle  seule  pour  produire  cette  fermentation.  Or,  en  opérant 
avrie  muguet,  comment  Texpérience  a4-eUeété  fdfite?  M.  te 
rapporteur  nous  a  dit  qu'on  a  déposé  dans  une  dissotaticm  4'iln 
fpnamme  de  tacr^  dans  10  grammes  d'eau,  15  cent,  de  oiuguet. 
Qu'était  eedbacque  cette  parcelle  de  muguet?  Certes,  ce  ne 
poavait  être  l'oidium  pur.  Ia  mucédiuée  avait  végété  dans  la 
salive;  elle  devait  en  être  imprégnée.  .Mais  si  la  salive  à  elfeseuie 
sufBt  poQf  produire  ta  fer«ientation  adde^comment  la  commis- 
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sion  s'est-elle  assurée  de  la  part  qu'il  fallait  faire  au  muguet 
seul  dans  la  production  de  ce  phénomène  chimique?  M.  Chatin 
a-t-il  répété  l'expérience  avec  d'autres  matières  animales 
plus  ou  moins  analogues  à  la  salive,  du  mucus  ou  du  pus  par 
exemple?  Vous  comprenez  toute  l'importance  de  la  difficulté 
que  je  soulèye.  Selon  le  résultat  de  ces  expériences  complé- 
mentaires, l'acidité  buccale  devrait  peut-être  être  rapportée  à 
autre  chose  qu'au  champignon,  à  une  matière  organique  anor- 
male produite  par  un  état  maladif  antérieur  à  l'apparition  de 
l'oïdium,  par  exemple. 

M.  Chatin  :  Je  ferai  remarquer  à  M.  Devergie  qu'il  s'est 
quelque  peu  mépris  sur  le  rôle  que  M.  Gubler  reconnaît  à  l'a- 
cidité buccale  par  rapport  au  muguet.  M.  Gubler  n'avance  pas, 
comme  parait  le  croire  mon  honorable  collègue,  que  le  para- 
site est  tout  d'abord  cause  de  cette  acidité  ;  il  croit  qu'il  en  est 
un  effet  au  commencement,  et  qu'il  ne  la  produit  que  plus  tard. 

Pour  ce  qui  est  du  rôle  du  muguet  dans  la  production  de 
Tacidification  d'une  liqueur  sucrée,  nous  avons  en  effet  obtenu 
le  même  résultat  en  opérant  avec  la  salive  pure  ;  de  plus,  daos 
nos  premières  expériences  avec  le  muguet,  nous  avons  em- 
ployé d'abord,  comme  l'a  dit  M.  Devergie,  un  produit  mêlé 
de  salive.  Mais  nous  avons  répété  ces  expériences  avec  du 
muguet  débarrassé,  par  le  lavage  avec  l'eao,  de  la  salive  qui 
l'imbibait,  et  la  liqueur  sucrée  nous  a  présenté  la  même  réac- 
tion acide.  S'il  résulte  de  là  que  le  champignon  à  lui  seul  peut 
produire  cette  réaction,  il  est  tout  aussi  vrai  d'observer  qoe 
l'opinion  de  M.  Gubler  n'a  pas  une  importance  exclusive. 

—  M.  Robinet,  en  son  nom  et  au  nom  de  la  commission  des 
remèdes  secrets,  donne  lecture  d'un  rapport  sur  les  Annonces 
mensongères.  La  commission  propose  par  l'organe  de  son 
rapporteur,  les  conclusions  suivantes  : 

1*  Il  y  a  lieu,  dans  l'intérêt  public,  de  s^opposer,  par  (outet 
le<iToiei  de  droit,  à  ce  que  des  remèdes  non  autorisés  soieat 
annoncés  comme  ayant  reçu  l'approbation  de  l'Acadéniie  im- 
périale de  médedne. 

2®  11  ne  convient  pas  moins  de  réprimer  cet  abus,  dans  l'in* 
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térêt  du  décret  du  5  mai  1850,  dont  rAcadéiuie  est  appelée  ft 
proposer  Tapplication.  Adopté. 

—  H.  Prosper  dePietra-Santa  lit  uoe  note  complémentaire 
de  son  mémoire  sur  la  non-existence  de  la  colique  de  cuivre, 
présenté  à  FAcadémie  dans  la  séance  du  7  juillet  1855. 

H.  de  Pietra«Santa,  après  avoir  rappelé  les  conditions  par- 
ticalières  dans  lesquelles  il  observait,  appuie  ses  premières 
coDclusions  de  recherches  nouvelles  poursuivies  du  1^'  juin 
1555  au  l^f  juillet  1856.  Il  en  résulte  que,  sur  56  détenus  qui 
ODt  formé,  pendant  le  courant  de  cette  année,  le  personnel  de 
Tatelier  des  tourneurs,  il  y  a  eu  16  indispositions  de  nature 
variée  et  pas  nn  seul  cas  de  colique.  Aussi,  dit  Fauteur  : 

Considérant  les  conditions  favorables  dans  lesquelles  ont  été 
faites  ces  recherches  ; 

Considérant  les  résultats  fournis  par  l'étude  et  l'observation 
de  nombreux  ouvriers  soumis  pendant  plusieurs  mois  à  une 
sarveillance  intelligente; 

Considérant  la  divergence  qui  existe  dans  les  opinions  des 
auteurs,  je  suis  autorisé  à  regarder  comme  positives  les  pro- 
positions déjà  mentionnées  : 

1^  Un  individu  peut  vivre  dans  une  atmosphère  chargée  de 
poussière  de  enivre  sans  altération  appréciable  de  sa  santé; 

^  La  colique  de  cuivre,  telle  qu  elle  est  décrite  par  les  au- 
teurs du  dix-huitième  siècle,  et  plus  près  de  nous  par  MM. 
Blandet,  Gorrigan,  et  autres  n'existe  pas.  (Renvoyé  à  la  com- 
mission déjà  nommée.) 

La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

Séance  nu  2  hars  1858.  —  Présidence  de  M.  Laugier. 

M.  Bouvier,  en  son  nom  et  au  nom  de  la  commission  nom- 
mée dans  Favant-dernière  séance,  donne  lecture  d'un  rapport 
qoi  n'a  pas  été  laissé  au  secrétariat,  et  que  nous  regrettons  de 
ne  pouvoir  reproduire  in  extenso. 

M.  Bouvier  a  dit,  en  substance,  que,  dans  les  temps  andens, 
l'autorité  en  matière  scientifique  était  représentée  par  des  in- 
dividualités dont  les  noms  sont  parvenus  jusqu'à  nous  ;  c'é* 
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laioDt,  pour  ta  Grèce,  Platoo,  Aristote,  Épicare.  Dans  les 
temps  modernes,  la  science,  plos  étendue  et  ne  pouvant  être 
embrassée  dans  sa  complexité,  par  un  seul  homme,  a  cherché 
son  autorité  dans  des  collections  d'rndividus,  d'où  la  naissaDce 
des  Académies.  Celles-ci  ont,  sur  les  personnalités  antiques, 
Tavantage  de  se  conserver  éternellement  jeunes,  grâce  à  la 
facilité  qui  leur  est  offerte  de  faire  enlrer  sans  cesse  des  traf 
vailleurs  actifs  dans  leurs  cadres  que  le  temps  éclaireit* 

C'est  ^  bien  pondérer  les  éléments  divers  qui  les  coasti- 
tuent,  qu'elles  doivent  s'attacher  de  préférence. 

Guidée  par* cette  derrière  considération,  la  commissioa, 
chargée  de  déclarer  une  vacance  dans  une  des  sections  de  l'A* 
cadémie,  a  vu  que  la  section  decfaimieetdc  physique  médicales, 
ainsi  que  la  section  de  pharmacie  et  celle  de  médecine  vétérir 
naire,  étaient  composées  de  manière  à  satisfaire  toutes  les  exi- 
gences actuelles.  Il  n'en  a  pas  été  de  même  à  l'égard  de  la 
section  d  anatomie  pathologique,  et  la  commbsion,  à  l'unaat* 
mité,  a  déclaré  qu'il  y  avait,  en  dehors  de  l'Académie,  des 
hommes  émineots  qu'il  serait  bon  d'appeler  à  faire  partie  de 
cette  section. 

En  conséquence,  M.  le  rapporteur  conclut  qu'il  convient  de 
déclarer  la  vacance  dans  la  section  d'anatomie  pathologique. 

Les  conclusions  de  ce  rapport  sont  mises  aux  voix  et 
adoptées. 

L'ordre  du  jour  appelle  la  discussion  sur  la  fièvre  puerpé* 
raie.  —  La  parole  est  à  M.  Depaul. 

L'honorable  académicieji  félicite  M.  Guérard  d'avoir  soulevé 
cette  discussion,  et  surtout  de  Tavoir  soulevée  avec  une  aussi 
sage  réserve;  puis  il  pose  la  question  sur  les  trois  points  :  na- 
ture, caractères  distinctifa  et  thérapeutique  de  la  fièvre  puer- 
pérale et  contiiuie  ainsi  : 

La  fièvre  puerpérale  a  été  connue  à  toutes  les  époques,  mais 
depuis  Hippocrate  jusqu'au  commencemeài  du  dix^bnitièiM 
siècte,elle  était  attribuée  à  la  suppression  des  lochies.  En  1686, 
Piizos  l'attribuait  à  la  déviation  de  certains  principes  du  iaU» 
Ed.  Strofater^  en  i7i8,  et  nou  pas  WiUis,  couime^ii  l'a  seit* 
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veot  répété,  est  le  premier  qoi  ait  introdoH  dans  la  dcience,  le 
nom  de  fièvre  puerpérale  ;  il  la  faisait  résider  dans  rinflamma^ 
tionde  la  matrice  ou  de  quelqo^autre  organe,  et  eR  cela,  il  a 
été  imité  par  Bpirion*  Smellie,  Th.  Cooper,  Gorse,  Gardien» 
et  autres.  G.  Hunter,  en  1776,  considère  la  péritonite  comme 
la  lésion  primitiTe  de  la  fièvre  pnerpérale.  Senneri,  L.  Rivière, 
Wiiljs,  Wbite,  «le.,  ont  vu,  dans  (a  fièvre  puerpérale,  «ne 
fièîre  putride^  maligne,  bilieuse.  Dugès,  en  1824,  et  Hinter- 
berger,  en  1830,  ont  émis  f  opinion  que  la  myélite  constituait 
une  des  formes  de  la  fièvre  puerpérale. 

En  an  mot,  et  pour  pe  pas  pousser  cet  historique  plus  loin, 
on  peut  dire  que  les  atiteors  qui  nous  ont  précédés  se  divi- 
sent en  deux  catégories  :  ceux  qui  reconnaissent  une  fièvre 
saes  lésion  locale,  et  ceux  qui  ta  font  dériver  d'une  lésion  lo- 
cale. Il  eo  est  de  même  encore  aujourd'hui  ;  seulement  il  faut 
remarquer  que  les  défendeurs  de  l'essentialité  sont  beaucoup 
plus  nombreux  parmi  les  accoucheurs  et  les  hommes  d'études 
spédales. 

les  preuves  de  l'essentialité  se  tirent  :  de  la  nature  épidè* 
mique;  deHnikieaGe  de  la  constitution  médicale  sur  des  per- 
sonnes qoi  vivent  au  milieu  de  l'épidémie;  de  ce  qu'elle  peut 
atteindre  des  personnes  qui  ne  sont  dans  aucune  condition  de 
Tétat  puerpéral  ;  de  ce  qu'oHe  peut  sévir  sur  les  femmes  en- 
ceintes et  les  tuer  avant  Taccouchement  ;  de  ce  que  tes  pr^"* 
miers  symptômes  peuvent  apparaître  pendant  le  travail  ou 
qtielques  heures  après  ;  de  ce  que  son  influence  s^xerce  même 
sur  les  enfants  renfernés  dans  Ta  cavité  utérine. 

B'auires  preuves  se  tirent  encore  de  Tanatomie  pathologi- 
que. Aiari,  Souvent  on  ne  trouve  aucune  lésion,  et  quand  oi| 
«a  trouve  elles  sont  multiples  chez  les  même»  femmes,  et  va^ 
riables  (comme  fréquence)  dans  les  inverses  è(ûdémies. 

Afin  de  prouver  que  la  fièvre  puerpérale  se  transmet  par  in» 
foction^  H.  Depaul  donne  ici  les  relevés  statistiques  de  la  mor- 
talité des  divers  hApilaux  où  se  trouvent  des  services  de  fem- 
mes enceintes;  il  résulte  de ees  relevés  quéia  mcfrtaKtédaiiji 
hs  hôfritaux,  quels  qu'ils  soient,  est  hors  de  toute  proportion 
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avec  la  mortalité  des  arrondissements  les  plas  pauvres  et  les  || 
plus  défavorables.  Ainsi,  à  la  Maternité  et  à  la  Clinique,  en  1 
1856,  la  mortalité  a  été  de  1  sur  19  accouchées,  tandis  qu  elle 
n'était,  dans  le  douzième  arrondissement,  que  de  1  sur  522, 
c'est-à-dire  dix-sept  fois  moindre. 

L'honorable  académicien  rappelle,  au  compte  de  Tinfection, 
la  mort  de  cette  élève  sagc*femme  dont  M.  Guérard  a  parlé, 
et  il  entre  dans  de  grands  détails  relativement  aux  deux  cas  de 
mort  par  contagion,  cités  aussi  par  M.  Guérard,  et  qui  sont 
personnels  à  M.  Depaul. 

«  Hais,  continue- t-il,  la  plus  forte  preuve  de  son  essentia- 
lité,  c'est  que  le  sang  est  altéré,  même  dans^les  cas  où  l'on  ae 
trouve  aucune  lésion  locale.  Tous  ceux  qui  ont  fait  des  autop- 
sies ont  été  frappés  :  f"  De  son  peu  d'aptitude  à  la  coagulation  ; 
2^  de  son  état  de  liquidité;  5o  de  sa  couleur  gelée  de  groseil- 
les violacée,  teignant  les  tissus  ;  4o  de  sa  consistance  hui- 
leuse. 

Quoique  les  analyses  chimiques  et  les  recherches  microsco- 
piques n'aient  pas  beaucoup  avancé  la  question,  voici  quelques 
résultatis  qui  ont  été  consignés  par  le  professeur  Vogel  dans  le 
Manuel  de  Vichow.  1®  Le  sang  serait  acide  et  cela  serait  dû  à  la 
présence  de  Tacide  lactique;  2^  on  j  trouverait  du  carbonate 
d'ammoniaque  ;  V  il  renfermerait  du  sulfhydrate  d'ammonia- 
que;  4^  les  globules  ont  perdu  la  faculté  de  rougir  à  l'air  et 
ne  peuvent  plus  servir  à  l'acte  de  la  respiration  ;  5*  les  globu- 
les seraient  eh  partie  décomposés  et  dissous  dans  le  sérum  qui 
présente  une  coloration  rougeftlre  ou  d'un  brun  sale. 

D'après  Lehmann  (Chimie  physiologique),  on  aurait  trouvé 
parfois' dans  le  sang  la  matière  colorante  de  la  bile.  Pour 
M.  Scanzoni,  la  6èvre  puerpérale  aurait  aussi  pour  caose  une 
altération  du  sang;  il  dit  que  les  recherches  de  chimie  patholo* 
gique  y  ont  démontré  :  !<"  une  augmentation  defibrine  ;  ^  quel- 
quefois une  véritable  pyémie  (les  autres  éléments  étant  nor^ 
maux)  ;  of"  dans  d'autres  cas,  une  dissolutioli  ou  état  potride, 
qui  constitue  pour  lui  la  septicémie. 

L'altération  du  sang  est  donc  certaine,  qufliH  i  la  nature  ki- 
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time  du  poison  qui'raUèrc,  c'est  un  mystère  jusqa'ici.  J'aborde, 
maintcoaDt,  la  deuxième  question. 

Le  tjphus  puerpéral  a-t-il  des  caractères  propres?  Oui,  dans 
rimmeose  majorité  des  cas. 

On  peut  reconnaître  la  fièvre  puerpérale  aux  signes  sui- 
vants :  1®  La  simultanéité  d'apparition  de  plusieurs  symptô- 
mes qui  lui  sont  propres,  et  dont  je  vais  parler  (il  n*y  en  pas 
de  pathognomoniques)  ;  2^  Pépoque  où  ils  surviennent  :  premiè- 
res heures  après  le  travail  ;  très  rarement  après  le  huitième 
jour;  S^  frisson  presque  constant,  unique  dans  beaucoup  de 
cas  très  intenses,  et  suivi  de  peu  de  réaction  ;  il  manque  rare- 
ment; 4^  la  fréquence  du  pouls,  qui  est  rarement  au-dessous 
de  120,  et  souvent  à  166,  petit,  dépressible,  ondulant,  bientôt 
filiforme;  il  se  relève  par  instants  pour  se  déprimer  ensuite 
de  nouveau  ;  5^  la  chaleur  de  la  peau  est  modérée,  et  pas  en 
rapport  avec  l'accélération  de  la  circulation  ;  6o  I  a  respiration 
est  courte,  anxieuse,  entrecoupée  de  profondes  inspirations. 
Ces  troubles  peuvent  s'observer  dès  le  début  ;  7^  les  troubles 
passagers  de  l'intelligence  ;  l'embarras  de  la  parole;  8o  Falté- 
ration  profonde  du  visage  ;  9*"  les  douleurs  péri-articulaires  aux 
épaules,, ail  coude,  au  poignet  ;  10"  douleurs  abdominales  très 
variables  quant  à  l'époque  de  leur  intensité  ;  11""  ballonnement 
du  ventre,  ordinairement  considérable  et  qui  peut,  en  gênant 
les  mouvements  du  diaphragme,  hâter  la  mort  ;  IS""  diarrhée 
abondante,  bientôt  involontaire  ;  15*>  vomissements  jaunâtres 
ou  verdâtres  ;  14**  suppression  des  lochies  et  de  la  sécrétion  du 
lait;  IS""  enfin,  il  faut  tenir  compte  de  cette  circonstance  qu'une 
épidémie  existe  déjà. 

Voilà  les  caractères  propres  de  la  maladie.  On  ne  pourrait 
la  confondre  —  et  cette  méprise  est  fréquente  d'ailleurs  — 
qu'avec  Tinfection  purulente,  la  fièvre  typhoïde.  L'infection 
purulente  se  distingue  de  la  fièvre  puerpérale  par  les  caractè* 
res  suivantes  :  l""  son  invasion  n'a  jamais  lieu  avant  le  hui* 
tièmeou  dixième  jour,  et  souvent  elle  est  plus  tardive  encore: 
Soles  frissons  sont  multiples,  suivis,  dés  le  début,  de  sueurs 
abondantes  et  visqueuses,  se  renouvelant  plusieurs  jours  de 
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suite  à  des  époques  irrégulières  ;  S*'  la  peau  prend  une  teinte 
ictérique;  4"*  les  urines  sont  fétides  ;  o"*  il  y  a  des  abcès  dans  le 
tissu  cellulaire,  et  souvent  du  pus  dans  les  articulations  ;  60  la 
maladie,  quoique  mortelle,  dure  de  huit  à  douze  jours  et  quel* 
quefois  plusieurs  semaines  ;  V  à  Tautopsie,  on  trouve  de  la 
phlébite  et  des  ^bcès  métastasiques,  surtout  dans  les  poumons 
et  le  foie. 

Lia  résorption  et  Tinfection  putrides  peuvent  s'observer, 
dans  l'état  puerpéral,  à  la  suite  delà  rétention  du  placenta  «  en 
tout  ou  eo  partie,  de  la  putréfaction  du  fœtus,  consécutive  à  la 
rupture  des  membranes.  On  la  distinguera  de  la  fièvre  puer- 
pérale, en  ce  que  d'une  manière  générale:  1**  les  frissons  sont 
peu  violents;  2**  la  langue  est  sécbe,  fuligiûeuse;  S^'la  face  ter- 
reuse ;  4"*  il  survient  de  la  fièvre  hectique  et  de  la  diarrhée  si 
Fétat  persiste;  S^'au  début,  il  suflSl  de  soins  hygiéniques  pour 
faire  cesser  les  accidents  ;  &  la  marche  de  la  maladie  est  plus 
lente  que  celle  de  la  fièvre  puerpérale. 

Quant  à  la  fièvre  typhoïde,  survenant  chez  les  femmes  en 
couches,  son  diagnostic  ne  peut  jamais  donner  lieu  à  des  diffi- 
cultés sérieuses. 

Abordant  la  question  du  traitement,  M.  Depaui  s'exprime 
ainsi  :  «  C*est  un  aveu  triste  à  faire,  mais  je  crois  être  dans  le 
yrai  eîi  déclarant  que  le  traitement  de  la  fièvre  puerpérale  est 
encore  à  trouver.  >  L'honorable  académicien  passe  ensuite  en 
revue  tous  les  médicaments  —  et  ils  sont  nombreux  —  pré- 
conisés contre  cette  terrible  affection.  Il  les  a  tous  essayés  et 
tous  ont  échoué  entre  ses  mains,  (comme  entre  les  mains 
de  ses   mattres.  L'année  dernière  encore,  chargé,  par  M. 
Dubois,  du  service  de  la  Clinique,  il  a  appliqué  le  traitement 
parle  sulfate  de  quinine  qui  avait  donné  à  M.  Beau  de  si  bril- 
lants résultats  à  l'hôpital  Coohin  ;  il   la  appliqué  dans  toute 
la  rigueur  de  la  formule  indiquée  par  M.  Beau  :  en  ^le  fai- 
sant précéder  d'un  vomitif,  en  le  donnant  seul,  à  haute  dose, 
jusqu'à  ivresse  quittique  obtenue,  etc.«  toutes  les  malades  sont 
mortes^  Il  demande  que  M.  Beau  veuiHe  bien  venir  à  cette  tri- 
buhiolira  les  observations  qu'il  a  promises,  le  37  mai  (856,  à 
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ce  sujet.  Quant  à  celles  qui  ont  été  pobFiécs,  par  M.  le  docteur 
Lecomle,  de  la  ville  d*Eu,  dans  VUnion  Médicale^  en  février 
1851,  il  ne  leur  reconnaît  pas  le  caractère  de  fièvre  puerpé- 
rale ;  et  c'est  aussi  Tavis  de  M.  Blot  sur  les  malades  guéries  par 
M.  Beau. 

M.  Depaal  croit  que  les  quelques  t;as  de  guérison  qu  il  a 
observés  ont  été  otlenus  â  Faidc  des  frictions  mercuriclles. 

Le  traitement  prophylactique  a  été  tenté  par  les  médica- 
roenls  et  par  rhjgiène.  Les  médicaments  vantés  comme  pré- 
servatifs sont  excessivement  nombreux  :  en  1750  Pouteau  re- 
commaode  le  camphre  :  Doublet  associe  le  camphre  au  quin- 
qoioa  ;  le  quinquina  a  encore  été  conseillé  par  Oziander,  en 
1781  ;  Stoll,  considérant  la  fièvre  puerpérale  comme  une  fiè- 
vre gastrique»  recommande  de  la  prévenir  par  les  vomitifs  et 
les  purgatifs  ;  Mauriceau  prescrivait  les  narcotiques  ;  Bonté 
conseillait  Pipéca;  Levret,  l'ipéca  et  lesimarouba;  M.  Baudc* 
locque,  en  1850,  recommandait  le  sulfate  de  quinine: 

M.  Pieddagnel,  dans  une  note  communiquée  à  flnstitiit,  le 
25  novembre  1856>appelaitratlcnlion  sur  Tassociation  de  deux 
médicaments,  le  sulfate  de  quinîue  et  le  carbonate  de  fer,  pour 
prévenir  la  fièvre  puerpérale  ; 

M.  Barker  de  New-York  proposait  Tan  dernier  Temploi  du 
veratrum  viride  contre  le  développement  de  la  fièvre  puerpé- 
rale, etc.  etc. 

Quant  aux  moyens  hygiéniques  ;  on  a  conseillé  Tallaitement 
pour  éviter  les  métastases  laiteuses.  White»  voulant  éviter  le 
séjour  des  naatières  putrides  dans  les  organes  génitaux,  a  con- 
seillé de  faire  marcher  tes  femn»«s  les  trois  premiers  jours 
après  racconéhement.  A  Vienne,  on  a  fait  de^  lotions  chloru- 
rées et  des  lavages  à  la  brosse.  MM.  Malgaigneet  Piorrj  in- 
sistent beaucoup  sur  les  injections  répétées  ;  Harvée  les  avait 
déjà  conseillées.  La  bonne  disposition  des  salles,  leur  facile 
ventilation,  ont  été,  à  toutes  les  époques,  considérées  comme 
iodispensâbled. 

En  somme,  les  conclusions  générales  de  M.  Depaul  sont 
celles-ci  : 
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Disséinination  des  femmes  en  couches  dans  les  hôpitaoi; 
les  secourir  à  domicile. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

FORMULES,  RECETTES  ET  PRATIQUES. 

Dragées  de  goudron.  ^  Pondre  et  papier  fumigatofres.  ^Thé  de  Saint-Germain.  Po- 
tion anti-émétiqne.  »  Indication  spéciale  de  l'emploi  de  l'atide  cblorhydriqne  dtosli 
dyspepsie.  —  Emploi  de  la  belladone  et  des  lavements  de  ubacdansles  hernies  étran- 
glées. —  lodnre  d'ammoniaqae. 

DlftjàOBBS  DB  dOVDlftOV  %  mode  de  préparation, ^^17 e%\x  de  gou- 
dron est  la  seule  forme  sous  laquelle  on  a  Thabitude  d'admioîstrer  cette 
substance,  et  eucore  ne  peut-on  faire  prendre  aux  malades  que  de  faibles 
quantités  du  médicament;  très  souvent  même,  il  arrive  que  leur  répu- 
gnance pour  cette  préparation  rend  cette  médication  impossible  ou  en  li- 
mite l'emploi,  et  prive  le  médecin  d'une  ressource  puissante.  Les  auteurs 
et  les  praticiens  sont  tous  d'accord  sur  les  propriétés  thérapeutiques  de 
cet  agent  ;  ils  lui  ont  reconnu  une  spécificité  d'action  et  une  utilité  incon- 
testable, mais  il  manquait,  pour  rendre  Padminisi ration  de  ce  médicament 
facile  et  pour  en  généraliser  F  usage,  une  forme  pharmaceutique  ciom- 
mode  qui  conservât  au  goudron  toutes  ses  qualités.  C'est  dans  le  but  de 
combler  cette  lacune  qu^ont  été  entrepris  un  grand  nombre  d'essais.  Je 
mélange  à  froid  le  goudron  de  Norvège  avec  1/15  de  son  poids  de  ma- 
gnésie, et  laisse  ces  substances  en  contact  pendant  quinze  jours,  k  la  tem- 
pérature de  la  cave.  Au  bout  de  ce  temps,  le  mélange^  devenu  parfaite- 
ment maniable,  peut  être  mis  sous  la  forme  de  dragées,  forme  sous 
laquelle  il  est  supporté  sans  aucune  répugnance  par  les  malades.  On  peut 
aromatiser  le  sucre  qui  sert  à  les  enrober,  et  masquer  ainsi  la  faible  odeur 
du  goudron  qu'elles  laissent  dégager. 

Quelques  praticiens  de  Bordeaux,  qui  ont  expérimenté  ces  dragées,  y 
ont  fait  ajouter  les  uns  du  fer,  les  autres  du  quinquina,  et  l'on  comprend 
combien  il  est  facile  d*y  faire  telle  ou  telle  addition  qui  sera  jugée  utile. 

(BuU,  de  thérap.) 
POVDBV  BT  PAPIBB  VUMIttJLTOimBS.   de  Boutigby. 
Prenez  :  Bi-sulfate  de  potasse  I     Équivalent  (S5,  69). 

Azotate  de  potasse  I     Éq.  (44,  Si]. 

Peroxyde  de  manganèse,      q.  s,  pour  noircir  le  mélange. 
On  pulvérise  grossièrement  chaque  substance  ;  ensuite,  ou  les  mêle  avec 
soin. 

Lorsqu'on  veut  procéder  aux  fumigations,  on  fait  chauffer,  au  petit 
rouge,  une  pelle  a  feu,  une  brique,  un  creuset,  etc.,  et  on  y  projette  quel- 
ques grammes  de  poudre,  et,  tout  aussitôt,  d'abondantes  vapeurs  diacide 
azotique,  hypo- azotique,  etc.,  se  dégagent.  M.  Boutigny  a  imaginé  on 
petit  fourneau  à   main,  en  fonte,   pour  cette  fumigation;  nous  l'aroos 
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tiottTé  très  commode.  Il  a  quelque  ressemblance  avec  irae  loogae  pipe, 
doot  le  tujaa  serait  emmanché  dans  une  poignée  de  bois. 

La  pondre  fnmigatoîre  de  M.  Boutigny,  par  sa  couleur  et  sa  saveur,  ne 
peut  être  confondue  avec  aucune  des  substances  qui  servent  à  Falimenta- 
tien  de  l'homme  ;  son  innocuité  permet  de  Tintroduire  sans  danger  dans 
tontes  les  demeures,  et  nous  croyons  qu'elle  peut  rendre  des  services  dans 
tous  les  cas  oà  Ton  croira  devoir  recourir  aux  fumigations  nitriques. 

Après  la  fumigation,  M.  Boutignj  brûle  un  petit  feuillet  de  papier  qui 
dégage  une  odeur  des  plus  agréables.  Ce  papier  est  préparé  comme  il 
sût  :  On  £ût  dissoudre  une  partie  de  nitrate  et  deux  de  sucre  dans  six 
parties  d'ean  ;  on  plonge  do  papier  non  collé  dans  cette  solution,  et  on 
fidt  sécher.  (Répert,  de  pharm.), 

rwek  »■  SAiaViiCiBA» AI»,  remède  contre  la  constipation.  —  Des 
préparations  conseillées  par  les  médecins  du  siècle  dernier ,  et  notam- 
ment par  Hnfeland,  contre  la  constipation  habituelle,  une  des  plus  efB- 
caoeSy  selon  le  professeur  Tessier  (de  Lyon),  est  le  thé  de  Saint-Germain. 
Ancun  de  nos  traités  de  thérapeutique  et  de  médecine  pratique  français 
n'en  faisant  mention,  nous  croyons  devoir  reproduire  cette  formule,  qui 
mérite  d'être  souvent  mise  en  usage  : 

Pr*  Fleurs  de  sureau  90  grammes. 

Semences  de  fenouil  a        — 

Semences  de  buis  5        — 

Crème  de  tartre  a         » 

Feuilles  de  séné  SS        — 

On  fait  macérer  pendant  vingt -quatre  heures  le  séné  dans  l'alcool,  et  on 
laisse  évaporer  sans  chaleur.  On  mêle  ensuite  ces  substances,  et  on  divise 
en  paqsets  de  5  grammes. 

Chaque  matin,  le  malade  boit  une  tasse  d'infusion  préparée  avec  un  de 
ces  paquets.  Continoé  pendant  un  certain  temps,  ce  moyeu  bien  simple  et 
très  innocent  régularise  les  selles,  sans  causer  ordinairement  de  coliques. 
Depob  dix  années  que  M.  Tesuer  en  fait  usage,  il  a  fait  souvent  cesser 
d<a  constipations  rebelles,  et  contre  lesquelles  tons  les  antres  moyens 
avaient  échoué.  (Gos.  médie»  de  Lyon^  déc.  I8S7,  et  BulUlin  de  théra* 
pcÊieiqim^  1i  janvier  iliS.) 

wQTtom  Aiin-ifaién^ini. 

Eau  ISO  grammes. 

Teinture  d*iode  4  0  gouttes. 

Sirop  d'écorces  d'oranges  10  grammes. 

A  prendre  par  cuillerées  à  café,  et  même  par  cuillerées  à  bouche,  pour 
prévenir  le  vomissement.  Suivant  la  remarque  de  M.  de  Beanre,  le  sirop 
d*écoroes  d'oranges  s'oppose  i  la  précipitation  de  l'iode. 

(Répertoire  de  pharmacie,) 

mwmÊmk'nmM  mméiMAWéB  »■  i.'awPMii  mm  i.*a€I0H  €iii.«b* 
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ATDBIOV^B  DAlCld  LA  DVMFEPflfC  ^  par  M.  TttoirssBAU.— Lid«e 
de  combatire  les  dyspepsies  par  TadiilinTstratron  des  acides,  qui  exi^Mor 
physiologiquemeût  dans  IVsrûmaô  an  mometit  de  la  digestioti,  a  conduit  à 
divers  essiîs  sur  la  valear  desquels  la  fhëi'apetitiqtte  est  loin- d'être  fixée. 
Taudis  que  la  plupirt,  àe  fondant  sur  la  préi!tjnntiâii:*e  de  Tacide  lactique 
dans  l'acte  de  la  chymificatioD,  conseillent  cet  achW  pouV  frttoriser  let 
fondions  de  l'estomac,  M.  Carron  a  démoiitrr^,  par  de*  foits,  que  l'erafJd» 
de  l'acide  chlorhytlriquc  l^ourrtit  dé  meUVedrs  et  de  plus  constants  réélit». 
M.  e '^  fesscurl'rousséau,  expéHïtteûtant  Cette  niédiratioD,  eéf -ai^vë  * 
conclure  que  radroinistraliou  dc^  acides  fsV  sû^tour  indiqua  d;trig  tes 
formes  de  dyspepsies  liées  à  des  affections  cliionfqties  du  thorax  et  «le 
Tabdomen.  Quatre  liuniades  de  sa  cliniquei  atteints,  les  uns  de  f>htW^, 
les  au'res  d'^aff^ctions  intestinales  graves,  et  pr^l^filBf  téifc  le»  aciJttfcnts 
dyspepsiqucs  portés  à  un  liant  dVgîé,  ont  vu  Ces  accidents  dijq>amftfe  ra- 
pidement,  et,  par  suite,  leur  état  général' s'améliorer  sBuIr  Htrfltieocede 
racldechlorhydrique.  Le  remède  éiaît  donné  à  la  dose  ptxîgté*sn>e  d'ttne 
H  troi»  goul  es  dans  un  demi- verre  d'eaU  srtcWc,  <j[Ue  l'éS  niarlaiies  pl^ 
naient  après  chaque  repas.  '  (Sutl.-^étt.  de.  tkétj) 

BtlPI.01  DB  1^^  BBf.f.AI»OXB  *1^  DlftS  lLA^ttfll<B!t'»tt 'i»0  V.ft- 
BAC  VARS  IiC*  mmiflB*  i6tbAM«Li(b«.-*  Une  fetmne  de  50  aufr, 
et  d'une  bonne  cotïstiiution,  se  plaignait,  depi^  trois  j^Ara,  de  vives  co- 
liques et  de  vomissements.  Le  médecin,  à  son  ai^ivée,  (5ôi<ststto  les  symp- 
tômes les  plus  graves  d'étranglement  herniaire.  C'était  une  hernie  crurale. 
«  Après  d'inutiles  elTorts  de  réduction,  dit  M.  Cavayé,  j'eus  recoure  aux 
bains,  aux  cataplasmes  land^nisés,  aux  f^ictîbns  sur  l*Ah4omeu  et  Ibtmiiéur 
avec  une  potnmade  d'extrait  de  HeHadoUls  et  de  pht^le  qaantiié  d'axoaff. 
Cependant,  l'état  de  la  malade  s'aggrava  de  plus  ëtt  plas.  Dtarànl  douae 
heures,  il  y  eut  atighienratloti  de  coliques',  1«  hoqiletv  ëi  dèsi  vtMniafenielirs 
de  matières  stercorales.  » 

Avant  de  reconrii*  h  Topéi^àtioti,  M.  Catayé  crut  conr^Mhb  d^ao|f- 
menter  tîes  frictions  avec  la  helli^ne,  et  ée  hitt  adipittîtirev  à-  U  mal«dev 
qui  avait  été^  misé  datls  an  bliin^,  les  lavftn^ti  àt  labao  tant-  préconiiés 
par  Keister,  Samtrel  JalécAi,  Li«fratto;'Àc.i  ele>  Pofs  l^^xit  foliprati^; 
l'opération  fut  longue  et  douloureuse,  mais  U'  ré^uoiion  fot  £aitei  eii, 
dès   le  lendemain,  la  yifla^  ]^^t  lu?  laver  et  sepi^dre  ses  travaui. 

[^Gazette  dcshôp.^  18  févi;^rr4  868.) 

■ODOBlt  D'AMMOltkAflVB.  —M.  le  docteur  BkàardsCK)  a  fait  l'es- 
sai de  ce  nouvel  age^t  thérapeutique  à  FnUéri«ift  et  k  l*ei)térieur  chez 
trente^huit  malades  dé  l*infiraierié  noyale  de  IjOBcIros.  Pavnii  U*.fas  oior- 
bides  dans'l«sqQel»  Tè^p^r imitation  a  été  .farte,  se  troalve  un  eas  ds sy- 
philis secondaire!  six*  dephcMie  pulnondirc  mi  pveaniei^  degr^i  qoaica  4^ 
rhumatistVie  chronique»  ecphikieurs  d'engorgement  glandulaire.  Il  résulte, 
deâ  effIttfobfèAus  pârllf.fAM^dtt>it,  ^d^RatlIwi  tife  ^'UBfaWbmVo- 
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AÎaqoey  quoique  ressemblant  à  celle  de  Tiodure  potassique,  est  plus  rapide 
et  plus  énergique  qu'elle,  et  qu'elle  se  fait  surtout  bien  seutir  dans  l'intu- 
mescence  des  glandes.  A  l'intérieur,  la  dose  du  médicament  est  5  à  15 
centigTAmmes  pour  un  adulte  ;  à  Pextérieur,  9  grammes,  plus  ou  moins, 
£ODt  dissous  dans  3o  grammes. 

Le  docteur  Richardson  rapporte  avoir  appliqué  le  médicament  locale- 
ment chez  deux  individus  offrant  une  hypertrophie  des  amygdales.  Dans 
Yatk  de  ces  cas,  pour  lequel  ea  avait,  à  plusieurs  reprises,  tenté  imitile- 
mest  l'excision^  il  fit  lovdier  les  amygdales  tous  les  soirs  avec  une  solu- 
tion de  Q  gisammes  d'iodure  d'ammoniaque  avec  50  graaoBies  de  glycé- 
rine. Au  bout  de  deux  mois,  les  amygdales  étaient  revenues  à  leur  volume 
normal.  (Th^  Lancêt,) 

VA&IÉIÉS. 

L'espace  ordinaire  de  notre  chapitre  des  actualités  s'en  va  cette  fois 
en  yariétés,  mais  en  variétés  qui  ont  tout  riniérêt  Jes  plus  notables 
actoalités. 

Toici  d'abord  une  pétition,  depuis  longtemps  promise^  qui  arrive 
à  jour  comme  tout  ce  qui  peut  attendre  ;  nous  (a  publions  sans  avoir 
besoin  d*en  indîqu^r  Tobjet,  et  sans  en  dire  notre  pensée;  puiose^ 
t-eUfe?,  iétle  qu'elle  tsK,  être' prise  w  GOUBiilératio»  ! 


rÉTlTfOff  il  L'EMPEREUR. 

«  Sire, 

«^  A  ane  époqoa  où,  rhistolne  denotro  bienfaisance  s-'éerit  en  ca- 
ractère» iaeffaçablea  s««  le  sol  de  la  France,  au  moment  où  la  société, 
ioNiflat  iFoif»  e^omplf),  s'eflbrce  d'améliorer  la  position  des  classes 
aécesaileofieS)  le  corps,  médical  se  fait  an  devoir  d'appeler  l'attention 
de  Yotre  M^^alé^  ^nc  une  des  pl'aies  sociales  qui  paralysent  vos  gé^- 
oéréases  intentions. 

«  Sire,  à  côté  dfe  cette  médecine  consacrée  j^a^  reîpérieY)cé  des 
siècles,  de  cette  médecine  qui  console  et  gùérft,  ntarchcf  atidàcietrse- 
ment  ane  médecine  iffégale,  sordide  et  aftengfe. 

«t  Si^  d^ns  ies'ttUes,  nnstructiori  deS'tntfsses  petit  quelqiie|bis  con- 
trebalancer ses  flcbear  effet»,  if  û^ë  est  pM»  dé  même  daos  les  cou- 
pagiied,  èû  malbëCltietiseÉnéHt  Tignorante  prédornSoe  tncoret  et  où, 
c&f(kid^n%y  aM  {N^Wîoitô  ami  bornes-  l^rodigne  ses  promesses  scasf^ 
dtakkileBiet  :Éitaaatt9èr)8Si.      <»■  - 

c^e^ik-estan^daiigeirsérieni^rià  est  u^e  baçriéne  qtfi  ralentit 


^ 
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sans  cesse  cette  impulsion  que  vous  donnez  si  largement  à  la  morale 
et  à  l'humanité. 

if  Pcrmeiiez-nous  d*espérer  que  Votre  Majesté,  si  soigneuse  de 
Tenfance  du  pauvre,  si  prévoyante  pour  sa  vieillesse,  daignera  pour- 
suivre son  œuvre  eu  protégeant,  par  une  répression  efficace,  la  so- 
ciété toute  entière  contre  Texercice  illégal  de  la  médecine 

«  Tels  sont,  Sire,  les  vœux  du  corps  médical,  si  souvent  appelé  à 
rhonneur  de  propager  les  bienfotts  de  votre  touchante  soUicitnde 
pour  la  souffrance,  mais  trop  souvent  entravé  par  le  préjugé  dans 
faccomplissementde  sa  mission  humanitaire.  » 

Lettre  à  propoê  du  différend  avec  les  homœopaihes. 

On  Doos  demande  FinsertioD  de  la  lettre  suivante,  qa'oo 
nous  a  dit  avoir  été  adressée  à  la  Gazette  hebdomadaire,  à 
propos  de  la  nouvelle  publiée  par  ce  journal,  et  que  uous  avons 
reproduite  dans  notre  numéro  du  23  février, 
c  Monsieur  le  rédacteur, 

f  Je  ne  puis  laisser  passer  sans  rectification  la  nouvelle  que 
vous  publiez  daos  le  dernier  numéro  de  votre  journal  à  propos 
du  procès  que  j'ai  à  soutenir,  conjointement  avec  la  rédactioo 
du  journal  l'Union  médicale ^  contre  une  réunion  d'honiœopa- 
thés.  Je  n'ai  en  aucune  façon  demandé  Cappui  de  T Associa- 
tion de  la  Seine  ;  cette  association  fia  donc  rien  eu  à  me 
refuser. 

c  Comme  il  a  été  beaucoup  parlé  de  ce  procès  dans  le  pu- 
blic, plusieurs  sociétés  médicales  s*en  sont  émues  et  se  sont 
spontanément  adressées  à  l'Association  pour  rengager  à  s*im* 
miscer  dans  le  débat.  C'est  lorsque  la  commission  générale  est 
venue  me  prier  de  la  mettre  au  courant  de  laffaire,  ce  à  quoi 
je  me  suis  prêté  mais  sans  rien  demander,ainsi  quecela  résulte  et 
de  la  lettre  queM.le  secrétaire  général  m'a  écrite  à  ce  sujet,  et 
de  la  réponse  que  je  me  suis  empressé  de  lui  adresser. 

«Ce  que  la  commission  générale  a  décidé  depuis,  je  l'ignore; 
mais  Je  tiens  essentiellement  à  établir  que  Je  ne  lui  ai  rien  de- 
mandé et  n'ai  fait  autre  chose  gu*  obtempérer  à  son  désir  en 
lui  communiquant  notredouier.  Vous  comprendrex,  je  Pes* 
père,  monsieur  le  rédacteur,  de  quelle  importance  îl  peot  Mre 
pour  moi  de  bien  justement  prédser  ma  situation  vis-à  vis  de 
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rAs&ociatioD,  et  je  me  plais  à  croire  que  vous  voudrez  bieo 
m'y  aider  en  donnant  place  à  cette  lettre  dans  votre  journal. 

€  Veuillez  agréer,  etc. 

a  Docteur  T.  Gillard. 

a  Paris,  ^février  1858.  • 


CHRONIQUES  ET  FAITS  DIVERS. 

—  Le  nouvel  hôpital  militaire  de  Vincennes  est  maintenant  prêt 
à  recevoir  des  malades,  et  il  sera  très  prochainement  ouvert. 

La  création  des  hôpitaux  militaires  remonte  à  Henri  IV,  qui  fit 
établir  le  premier  au  siège  d'Amiens,  en  1597,  où,  dit  Sulty,  les 
malades  étaient  aussi  bien  soignés  et  pansés  (|ue  s'il  avaient  été 
dans  leur  propre  maison. 

Cependant  cet  établissement  ne  fut  qu'ambulant  et  temporaire  j 
le  premier  hôpital  sédentaire  fut  institué  àPignefol  par  le  cardinal 
de  Richelieu.  Louis  XIV  donna  à  ces  établissements  une  stabilité 
et  une  étendue  en  rapport  avec  l'importance  des  opérations  mili- 
taires de  son  époque;  c'est  à  lui  qu'on  doit  les  premiers  hôpitaux 
permanents  dans  les  villes  de  guerre,  et  il  ne  fit  point  fortifier  de 
place  qu'il  n'y  ordonnât  la  construction  d'un  hôpital. 

Plus  tard  vint  la  magnifique  création  des  Invalides.  Sous  le  rè- 
gne suivant,  le  duc  de  Biron  fonda,  au  Gros-Caillou,  un  hôpital 
pour  les  gardes  françaises,  dont  il  était  colonel.  Cet  hôpital  est  au- 
jourd'hui très  important. 

Le  monastère  du  Val-de-Grâce,  devenu  propriété  natioi^ile 
en  1790,  fut  affecté  à  un  hôpital  militaire,  par  un  décret  de  la 
Convention  nationale  du  31  juillet  1793. 

L'hôpital  du  Roule  avait  été  créé,  en  1848,  dans  les  anciennes 
écuries  d'Artois;  il  va  se  trouver  remplacé  par  l'hôpital  de  Vin- 
cennes. 

— MM.DesormeatixetCazenavc  ont  été  nommés  juges-suppléant:? 
au  concours  qui  s'est  ouvert  le  8  mars  pour  deux  places  de  chirur- 
gien au  bureau  central. 

La  question  que  les  candidats  ont  eu  à  traiter  est  la  suivante  . 
Du  rétrécissement  au  point  de  vue  chirurgical. 

—  M.  le  professeur  Piorry  et  M.  le  docteur  Henri  Favre  ayant 
eu  l'idée  d'appliquer  des  ventouses  sur  un  vésicatoife  laissé  seule- 
ment c(uelque8  heures,  l'expérience  a  parfaitement  réussi  : 
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Tout  accident  cantharldique  serait  ainsi  évité  ;  la  «éroâté  poor- 
rait  étF6  obtenue  en  aboiûïance.  Se  réservant  de  poursuivre  ce 
nouveau  moyen  thérapeutique  dans  ses  appiicaiions,  M.  le  profes- 
seur Piorry  a  châtié  M?  le  docteur  Favre  de  noter  tout  ce  qui  se 
produira  dans  cette  direction  à  Tbôpijtal  d^  la  Gharité  ;  les  résultats 
seront  ultérieurement  publiés,  et  la  priorité  ne  pourra  dans  tous 
les  cas  être  aucutement  coatestée. 

—  Bruxelles  possède  deux  nouvelles  sociétés  médicales  ;  Tune, 
anatomo-pathologique,  fondée  par  k  professeur  Gluge  ;  l'autre 
porte  !e  nom  de  médico-chirurgicale. 

~-  Le  docteur  Malpas,  bourguemestre  de  Vottem  (province  de 
Liège),  est  mort  asphyxié  dajas  vme  bure  servant  à Textraction  du 
charbon>  dans  laquelle  il  s'était  fait  descendre  pour  secourir  un  o^ 
vrier  qui  venait  d'y  tomber  asphyxié. 

—On  compte  en  ce  moment  àrhôpital  des  aliénés  de  Zurich  vingt- 
cinq  personnes  qui  ont  perdu  la  raison,  grâce  aux  tables  tournantes 
et  aux  esprits  frappeurs. 

—  On  lit  dans  la  Gazette  des Bôpitaux y  du  ^  février,  le  passage 
suivant  : 

a  D'après  un  récent  décret  de  l'empereur  de  Russie,  les  élèves 
en  médecine  qui  auront  accompli  leurs  études  et  subi  leursexamens, 
devront  encore,  avant  leur  nomination  définitive  au  grade  de  mé- 
decin de  ville  ou  de  province,  être  pendant  deux  années  employés 
comme  aspirants  praticiens  dans  un  hôpital  de  Saint-Pétersbourg. 
Pendant  ce  temps  ils  recevront  une  instruction  pratique  en  cbirur» 
gi«,  en  pharmacie  et  analyse  chimique,  en  anatomie  eimicroscopie 
pathologique^  et  en  médecine  légale  et  police  médicale,  n 

«  Ces  élèves  devront  dans  cet  hôpital,  sous  une  direction  supé- 
rieure, traiter  et  soigner  toutes  les  maladies  ;  3s  pourront  donc, 
pendant  ce  séjour,  se  perfectionner  dans  la  pratique  des  accouche- 
ments et  des  autres  branches  de  Tart  médical.  Ils  sont  alors  à  titre 
de  service  d'honneur  de  l'empire,  et  reçoivent  annuellement  un 
traitement  de  deux  cents  roubles  d'argent,  d 

«  Après  l'expiration  de  ces  deux  années,  un  rapport  sur  leurs 
travaux  sera  présenté  par  eux  au  département  médical  du  minis- 
tère de  l'intérieur,  qui  les  emploiera  alors  pendant  deux  ans,  mais 
encore  provisoirement,  comme  médecin  de  ville  ou  de  province. 
Enfin  une  troisième  année  dans  cette  position  officielle  sera  con- 
sacrée par  eux  à  faire  la  topographie  médicale  de  leur  contrée  et  du 
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district  vcMjB^.  ^rès  quoi  ils  seront  placés  d- «près  le  mérite  de  ces 
divers  4pe»imm{i  et  urfiïipnw  pratifiçe.  Ce  sera  U  base  de  leur  avan- 
oeineut  ultérieur*  n 

-^On  lit  dans  FAkbbar  sur  Les  Smurà  4$  la  Bit we- Espérance 
w  gat^des-^nalades. 

c  Notre  cité  yieot  d'être  dotée  d'une  nouvelle  institution  chari^ 
toMe.  Le  même  bateau  qui  apportait^  ces  jours  derniers,  M.  le 
gouverneur  général  et  madame  la  maréchale,  avait  â  son  bord  des 
soeurs  de  TEspérance,  dont  la  mission  est  d'aller  garder  et  soigner 
tes  malades  à  domicile.  Cette  admirable  institution,  qui  répond  si 
bien  à  certains  besoins  de  la  famille,  a  été  fondée  à  Bordeaux  par 
M.  Pabbé  dé  Noailles,  et  a  fait  de  si  rapides  progrès,  en  peu  d'an- 
nées, qu'il  n'y  a  presque  pas.de  ville  importante  qui  n'ait  aujour- 
d'hui sa  maison  de  sœurs  s^ardes'malades.n 

0  La  nécessité  d'un  semblable  établissement  se  faisait  sentir  à 
Alger  encore  plus  que  dans  les  villes  de  la  métropole,  car  la  fa- 
mille y  est  moins  complète  et  l'isolement  plus  général  ;  à  Alger 
surtout  se  trouvent  réunie  des  jeunes  gens,  des  employés,  des 
fonctionnaires,  des  étrangers,  des  voyageurs,  séparés  pour  la  plu- 
part de  leurs  parents,  et  qui,  lorsque  la  maladie  vient  à  les  frapper, 
ne  savent  où  s'airesser  pour  obtenir  les  soins  qui  leur  sont  néces- 
saires. Ce  besoin  vient  d'être  largement  satisfait  par  l'heureuse 
arrivée  d^  cœurs  de  l'Espémnce.  A  Paris,  à  Bordeaux,  à  ^farsellle, 
h  Touloiise,  partout  ces  bonnes  et  modestes  filles  font  le  plus  grand 
bien  et  rendent  les  meilleurs  services;  partout  elles  savent  se  con- 
cilier la  confiance  des  familles  par  leur  discrétion,  et  celle  des  ma- 
lades par  leur  douceur,  leur  dévouement  e(t  l'intelligence  de  leurs 
bOi^s...D 

—Un  journal  rappelleles  vers  suivants  de  Dubartus,  poète  du  XVP 
siècle  pour  prouver  que  la  chirurgie  usait  déjà  de  moyens  anesthé 
^i(jues  dans  ses  grandes  opérations. 

Corf^e  (c  ;)iéi1e(;In  qtiî  dcsîre  Iranrher 
Quelque  rtiembrc  incurable,  avant  qoe  d'approcher 
iie»gkil\^  iitipît^tf^  et  \ù  port  oïïeo^ée  ; 
i>.di»rt  ippftricDt  JfJ^^m  boiw«n  %\açé^i 
Pul»  «aay  auUc  do^de^r,  guide  d'usage  et  d'art 
-  Pour  Eau  ver  riiomme  eu.tier,  il  eo  coupe  upe  part. 

Quellp  É^s^  jcetle  Boisson  glacce  ^  eqdorjt  le  p^itienV? 

n-  fk^%c\e  coilier  apti->syph#Ui4ve,  M.  le  docteur  Renaud,  dans 


312  NÉCROLOGIE. 

un  feuilleton  de  la  Gazette  des  Hôpitaux,  signale  une  méthode 
assez  ingénieuse  pour  se  garantir  de  la  syphilis.  «  En  Servie,  dit- 
il,  la  femme  convaincue  de  syphilis  peut  se  faire  traiter  à  un  hô- 
pital social,  ou  réclamer  à  son  choix  des  soins  à  domicile.  Lors- 
<iu*elle  demande  à  se  traiter  chez  elle,  le  médecin  lui  passe  un 
collier  autour  du  cou  et  réunit  les  deux  extrémités  au  moyen  d'un 
cachet  q}xe  la  malade  briserait  infailliblement  si  elle  essayait  de  le 
quitter.  La  violation  de  ce  sceau  est  punie  très-sévèrement,  et  qui- 
conque approche  d'une  prostituée  sait,  à  Taspect  de  ce  collier,  k 
quoi  s'en  tenir  sur  son  état  sanitaire.  Il  est  à  regretter  que  cette 
prudentemesurene  soit  pas  plus  généralisée  dansles  paysdeFOrient 
où  la  prostitution  n'est  le  plus  souvent  soumise  à  aucun  ccmtrôle.i 

NÉCROLOGIE. 


BATLE  (AntoBy-Ltorent-Jessé). 

M.Vigla,  au  nom  des  agrégés  de  TÉcole  de  Paris,  a  prononcé  le  dis- 
cours suivant  sur  la  tombe  de  notre  très  regretté  collalM)ratear  : 
Messieurs, 

Les  agrégés  en  exercice  de  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris  ont  voulu  être  représentés  à  cette  triste  cérémonie  et 
rendre  hommage  au  collègue  qui  a  si  honorablement  par- 
couru la  carrière  de  médecin  et  de  savant. 

Permettez-moi  de  vous  retracer  rapidement  et  simplement 
les  phases  diverses  de  cette  vie  bien  remplie  et  brusquement 
terminée  dans  sa  pleine  maturité,  longtemps  avant  l'heure 
du  repos. 

Antoine-Laurent-Jessé  Bayle  est  né  en  1 799,  au  Vemet 
(Basses-Alpes),  d'une  des  plus  anciennes  familles  de  Pro- 
vence. La  profession  médicale  s'offrit  tout  naturellement 
pour  lui  sous  les  auspices  de  son  oncle,  Gaspard-Laurent 
Bayle,  auteur  du  Traité  de  la  phthisie  pulmonaire,  médecin 
de  l'hôpital  de  la  Charité  et  du  roi  Louis  XVIII.  Il  vint  donc 
à  Paris,  en  1815,  à  Tâge  de  16  ans,  pour  y  étudier  la  méde- 
cine. De  i817  à  1820,  il  fut  successivement  nommé  au 
concours  externe  et  interne  des  hôpitaux  de  Paris  et  de  la 
maison  de  Charenton.  11  fut  l'élève  de  Laënnec  à  l'hôpital 
Necker,  le  lendemain  pour  ainsi  dire  de  la  découverte  de 
Tauscultation,  et  fut  initié  par  Royer-Gollard  à  l'étude  dea 
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maladies  mentales,  dans  le  domaiDe  desquelles  il  >devait 
bientôt  faire  une  découverte  importante. 

C'est  en  effet  4  la  maison  de  Cbarenton  qu'il  recueillit 
laborieusement  les  matériaux  de  la  dissertation  inaugurale, 
qui  lai  valut  le  grade  de  docteur  en  1823.  Ses  Recherches 
mr  les  maladies  mentales^  c'est  le  titre  de  sa  thèse,  contien- 
Dent  la  description  d'une  maladie  inconnue  avant  lui,  bien 
qu'elle  atteigne,  chaque  année,  plus  de  dix  mille  individus 
'en  France.  Cette  maladie,  c'est  la  méningite  chronique  pri- 
mitive^ caractérisée  par  une  aliénation  spéciale  et  par  une 
paralysie  générale^  incomplète  et  progressive.  Cette  décou- 
verte fit  une  grande  sensation  ;  et  son  auteur,  qui  n'avait 
que  vingt-trois  ans,  a  eu  le  rare  bonheur  que  la  priorité  ne 
lui  en  ait  jamais  été  sérieusement  contestée»  Aussi  a-t-il  pu 
compléter  et  embellir  à  son  aise  ce  monument  de  sa  jeunesse 
dans  les  années  suivantes  :  en  1825,  par  un  mémoire  présenté 
à  l'Académie  royale  de  médecine  sous  le  titre  de  Nouvelle 
doctrine  des  maladies  mentales^  et  en  1826  par  la  publica^ 
lion  de  son  Traité  des  maladies  du  cerveau  et  de  ses  mem- 
branes^ ouvrage  pour  lequel  l'Académie  royale  des  sciences 
de  l'Institut  lui  décerna  un  prix  Honthyon  dans  sa  séance 
publique  du  11  juin  t827.  Dans  ces  deux  derniers  ouvrages 
il  insiste  davantage  que  dans  le  premier  sur  l'inflammation 
consécutive  de  la  surface  du  cerveau,  sur  la  forme  ambitieuse 
du  délire*  et  la  description  qu'il  donne  de  la  maladie  est  si 
exacte,  si  complète,  que  les  auteurs  qui  Font  suivie  n'ont  eu 
rien  ou  presque  rien  à  y  ajouter.  Tel  est  le  témoignage  de 
MM.  Ferrus,  Baillarger,  Delasiauve,  dont  l'autorité  me  dis- 
pense d'en  citer  d'autres. 

En  1825,  M.  Bayle  publia  son  Traité  élémentaire  dana- 
ternie.  Cet  ouvrage  a  été  accueilli  avec  tant  de  faveur  par  le 
public  médical,  en  France  et  à  l'étranger,  qu'au  moment 
où  fut  publiée  la  sixième  édition  (1855),  il  en  avait  été  tiré 
quinze  mille  exemplaires  depuis  la  première  ;  qu'il  a  été 
traduit  en  allemand,  en  anglais,  en  espagnol,  en  italien,  en 
arabe  ;  que  la  contrefaçon  belge  qui  en  avait  été  faite  dès 
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t'originie,  ^tait  parv€Qoe  à  sa  [cinquième  édition  en  1827. 

En  1824,  H.  Bayle  fat  oommé  biiiliotbécaire  adjoint  de  Ift 
Faculté  de  médecine.  Ce  poste,  en  lui  ouvrant  toutes  iios 
rîcfaesdesJbiblic^apbiques,  anciennes  et  aioderne9,  françaises 
et  éirangërea,  lui  ik)PQA  les  moyens  de  xendrjB  un  ioiport?^ 
service  h,  la  médecine  pratique  par  la  puUicati<Hi  de  $a  Bi- 
bUothèquede  thérapeutique  (1828- 1837).  «Cet  ouvrage  en 
quatre  volumes  in^^  en^prunte  un  certain  intérêt  à  Tépoque 
où  il  Xut  publié.  C'était  Jte  moment  oii  la  doctrine  pbydiolcf 
gique  jetait  le  plus  grand  éclat  et  avait  en  quelque  sort«  m 
la  matière  médic^e  sous  le  séqueslj^e.  Semblable  au  pbila- 
sophe  qui  se  contentait  de  marcher  pour  répondre  h  ceai 
qui  niaient  le  mouvement»  M.  Bayle  recueillit  avec  lapaûeoce 
d'uii  bénédiotin  toutes  les  preuves  de  Taction  eCCcace 
des  médicamcu^ts  frapipés  d'intei'dit  P^^*  1^  grapd  réforma- 
teur, et  dota  ain^i  la  scieMce  d'un  ouvrage  qui  sera  toujours 
CQOsulîé  avec  fruit,  par  ceuacqui  3*occupent  des  recherches 
thérapeutiques. 

Cet  acte  d'opposition  au  système  de  Brous$ais  ne  fut  p^ 
le  premier.  Nous  voyons  en  effet  Tapnée  1824,  M.  Bayle 
fondei',  dexîoncert  avecpes  ami^,  les  docteurs  Bousqu^, 
Dussau,  Martinet  etRouzet,  la  Hevu^  médicale  y  jour  ml  des 
cliniques  de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  C'était  sa  ré- 
ponseaux  AnmUe^  de  médecine  pky^ialùfique  ;  c'était  la  pro- 
testation péiriodique  des  anciennes  doctrines  contre  te  uqu- 
velle.  Aux  arg^meWs  sortis  de  l'école  dp  ya^de  Grjce, 
M.  Bayle  opposait  des  faits  puisés  auj(  sources  cUniiques  d^ 
rfiôtol-Dieu  et  de  la  Cbaiicé,  od  prQf|^&s4ûei)t.alai*3  4*^dn.aec, 
Récamier,  Gayol  et  Landré  Beau  vais. 

En  lft27,  M.  Bayle  fat  nonsuné  profesBaur  îiguégé  >  la 
Faculté  de  médecine  de  Pa,ri8#  Dans  ua  wncours  puWicjre- 
man^uable,  Je  seul  où  les  «candidats  aient  été  obligés  de  ^^- 
tenir  l'argumentation  de  leurs  thèses  en  Jatin.  I^e  sujet  qu'il 
eut  à  traiter  dans  sa  dissertation  futceilai^ci  :  An  or^anorm 
deffeneret^ioni^a^um  et  eadem  cmisa  pendent?  \\  y  t^owva 
naturellement  le  texte  d'nne  réfutation -de  la  doqtri^e  pbj.ai^- 


logique,  qai  préteodait  que  rinOamnoation  était  la  cause  de 
tootes  les  lésions  organiques. 

Il  serait  beaucoup  trop  long  d'indiquer,  ne  fût-ce  que  par 
leurs  titres»  les  nombreux  mémoires  publiés  par  U.  Bayle  dans 
les  divers  recueils  de  médecine  de  1833  ^  1630;  j'aime 
mieux  n'en  citer  aucun  et  parler  seulement  de  ses  ouvrages 
de  longue  haleine» 

Sa  BiUiothèque  de  thérapeutique  n'était  pas  terminée,  que 
poursuivant  la  pensée  de  répandre  les  saines  doctrines  et  les 
bons  ouvrages,  il  publiait,  de  1834  à  1844,  une  collection  de 
quarante  volumes  in- 8®  :  V Encyclopédie  des  sciences  tnédi^ 
cales^  ou  Traité  général  et  méthodique  des  diverses  branches 
de  Vart  de  guérir^  et  collection  des  auteurs  classiques. 

Il  a  formé  et  exécuté  le  plan  de  l'Encyclopédie  ,  et  en  a 
revu  tous  les  matériaux  émanés  de  divers  auteurs.  Il  est 
l'auteur  des  préfaces,  d'un  grand  nombre  de  notes,  du  com- 
plément de  la  biographie  médicale  d'Eloy  et  de  sa  distribu- 
tion par  ordre  chronologique.  Tous  ceux  qui  sont  quelque 
peu  familiarisés  avec  les  publications  litiéraires,  savent  le 
temps  et  la  peine  qu'exige  ce  genre  de  travaux.  II  a  été 
aussi  le  principal  traducteur  du  Traité  de  médecine  pratique 
de  Joseph  Frank. 

Aiiatomie,  physiologie,  pathologie,  thérapeutique,  litté- 
raiore,  histoire  et  critique  médicales,  n'a-t-il  pas  abordé 
tous  les  genres?  Il  avait  donc  des  droits  incontestables  et  de 
vieille  date  à  la  décoration  de  la  Légion  d'honneur,  qu'il 
reçut  en  1841,  distinction  qui  fut  suivie  de  celle  d'officier 
de  Tordre  du  Sauveur,  de  Grèce,  Tannée  suivante. 

Mais  son  ouvrage  de  prédilection,  son  dernier  ouvrage, 
est  celui  qui  a  pour  titre  :  Eléments  de  Pathologie  médicale, 
OH  précis  de  médecine  théorique  et  pratique,  écrit  dans  l'es* 
prit  du  vitalisme  hippocratique,  dont  le  premier  volume  est 
de  1856,  et  le  second,  qui  complète  le  Traité,  de  1857.  Il 
semblait  le  considérer  comme  sa  profession  de  foi,  peut-être 
son  testament  scientifique.  Si  le  combat  n'était  pas  terminé 
poBT  lui,  af»:ôs  la  défaite  de  la  doctrine  physiologique,  s'il 
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lui  restait  encore  à  lutter  contre  l'école  anatomique  ou 
anatomo- pathologique;  du  moins  avec  celle-ci,  la  dissidence 
était  moins  grande  et  toute  transaction  ne  lui  semblait  pas 
impossible.  C'est  qu'il  était  lui,  zélé  travailleur,  Famida 
progrès  et  de  la  vérité  ;  c'est  qu'il  savait  que  les  faits  bien 
observés,  ont  toujours  leur  utilité,  et  ressemblent  à  ces 
pierres  précieuses  qui  montées  et  arrangées  diversement 
selon  le  goût  et  la  mode,  ont  toujours  une  valeur  propre, 
fondamentale,  et  servent  pour  ainsi  dire  indéfiniment.  11  ne 
désespérait  pas  du  triomphe  prochain  de  sa  chère  cause,  car 
il  avait  foi  et  une  foi  ardente  dans  la  doctrine  hippocra- 
tique,  mais  sans  intolérance.  Aussi  après  avoir  déclaré  que 
Tobstacle  le  plus  puissant  aux  idées  vitalistes  est  l'influence 
que  l'anatomie  pathologique  a  prise  depuis  soixante  ans  sur 
les  esprits,  ajoutaii-il  :  c  Cette  science  a  doté  la  médecine 
<  de  découvertes  si  importantes,  elle  a  jeté  une  telle  lumière 
((  sur  le  diagnostic  et  le  pronostic,  qu'il  n'est  pas  étonnant 
«  que  son  étude,  devenue  prédominante,  ait  peu  à  peu  fait 
«  exagérer  son  importance  et  détourné  les  esprits  des  idées 
«  d'un  autre  ordre,  t  et  il  expliquait  à  quels  signes  il  croyait 
reconnaître  le  triomphe  prochain  du  vitalisme  hippocratique. 
Pardonnez-moi,  Messieurs,  d'être  entré  peut-être  dans  des 
détails  trop  longs  pour  le  moment  où  je  les  donne,  mais 
beaucoup  trop  courts  pour  Timportance  des  titres  scienti- 
fiques que  j'avais  à  rappeler.  J'ai  dû  laisser  d'ailleurs  à  une 
personne  plus  autorisée  que  moi,  sous  tous  les  rapports,  le 
soin  de  vous  laire  connaître  toute  l'excellence  de  l'homme 
moral,  de  l'homme  non  moins  pénétré  du  devoir  de  la  fa- 
mille que  de  ceux  de  la  profession.  Il  ne  m'a  pas  paru  dif- 
ficile, quoique  admis  depuis  bien  peu  de  temps  dans  son 
intimité,  de  saisir  tout  ce  qu'il  y  avait  de  bonté,  de  généro- 
sité, de  droiture  dans  cette  nature  d'élite;  mais  eussé-jeété 
privé  de  l'observation  directe  et  de  l'appréciation  person- 
nelle, il  me  semble  que  la  notion  de  ces  grandes  qualités 
ressortirait  encore  rigoureusement  de  Téinde  de  la  vie  et  du 
caractère  scientifique  de  l'homme  qui,  après  avoir  puisé  à 
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l'école  des  meilleurs  maîtres  une  foi  qui  ne  s'est  jamais 
démentie,  a  combattu  pour  elle  sans  relâche  aux  jours  des 
luttes  ardentes  et  s'est  attaché  à  la  propager  avec  une  per- 
sévérance calme  et  persuasive  aux  jours  de  paix  ;  homme 
heureux,  qui  n'a  pas  plus  connu  le  doute  scientifique  que  le 
doute  religieux,  à  une  époque  aussi  tourmentée  que  la  nôtre. 
Ajouterai-je,  Messieurs,  que  nous  qui  l'avons  assisté  dans 
sa  dernière  maladie,  lui  avons  vu  conserver,  par  une  faveur 
de  la  providence,  dans  une  épreuve  que  tant  d'autres  eus- 
sent trouvée  longue  et  pénible,  ce  caJme  de  l'esprit  et  du 
cœur  qui  n'était  même  pas  la  résignation,  puisque  la  pen* 
sée du  danger  ne  lui  était  jamais  venue?  Il  s'est  éteint 
doucement  à  l'âge  de  59  ans,  laissant  une  famille  abimée 
dans  la  douleur,  mais  transmettant  à  ses  enfants  un  nom 
justement  honoré  et  de  nobles  exemples. 

NOTICES  BIBLIOGRAPHIQUES. 

Nouveaux  éléments  de  la  scienc*;  de  l'homme,  par  P.  J.  Bartuez* 

5»'  édition.  2  volumes  in-8''  1858,  chez  M.  Germer  Baillière  à 

Paris. 

Le  monde  médical  doit  être  heureux  de  voir  de  pareils  ouvrages 
donner  lieu  à  de  nouvelles  éditions.On  ne  Taurait  pas  cru  il  y  a  seu- 
lement quinze  ans.  Félicitons  M.  £,  Barthez  et  M.  G.  BaiUiàre,  de 
répondre  aussi  dignement  au  changement  vitaliste  qui  s'est  effec- 
tué dans  les  esprits  en  ces  derniers  temps.  La  Revue  médicale  ne 
goûte  pas,  on  le  sait,  le  système  du  principe  vital  ;  mais  tout  ce 
qui  peut  en  faire  cminaltre  Teffet  et  les  conséquaices  sur  la  méde- 
cine nous  semble  bien  venu  et  nous  y  applaudissons.  Le  principe 
vital  fera  connaître  Fâme  ;  et  comme  c'est  de  Tun  ou  de  Tautre 
que  procède  la  vie  dans  Tbomme.  nous  aurons  obtenu  le  résultat 
que  nous  cherchons,  quand  la  question  sera  posée  sous  la  forme  de 
ce  Memxoei  L'âme  on  le  principe  vital;  unité  on  dualité  dans 
l'homme  et  qu'il  faudra  opter. 

La  première  édition  des  Eléments  de  la  Science  de  C  Homme  pa- 
rut en  1778.  en  1  vol.  in>-8.  Elle  produisit  une  'grande  sensation 
dans  le  monde  philosophique  et  médical. 

La  deuxième  édition  fût  publié  en  4806,  en  S  vol.  in  8,  avec 
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des  notes  trës-Dombreuses  inspirées  à  l'auteur  par  see  méditatioDs 
pendant  vingt-huit  ans  sur  les  mièmes  sujets. 

Cette  troisième  édition  est  conforme  à  la  deuxième  pour  le  texte, 
les  notes,  et  même  la  ponctuation. 

M.  le  docteur  E.  Bartbei,  petit  neveu  de  Tauteur,  s'est  chargé 
de  corriger  les  épreuves  et  de  collaiionner  les  textes.  Son  intention 
était  de  mettre  entête  de  cette  troisième  édition  une  appréciation  de 
TEsprit  philosophique  qui  règne  dans  les  ouvrages  de  son  grand 
oncle,  et  surtout  dans  les  Eléments  de  la  Science  de  r Homme  ;  mais, 
à  cause  de  ses  nombreuses  occupations,  il  se  trouve  forcé  d'ajour- 
ner ce  projet. 

Quelques  améliorations  ont  été  apportées  dans  cette  troisième 
édition.  Les  notes,  mises  à  la  fin  de  chaque  volume,  et  difBciles  à 
trouver,  ont  été  plaeées  au  baa  des  pages  du  texte  <fui  s'y  rapporte. 
La  table  analytique  qui  teroûnait  le  second  volume  a  été  mise, 
comme  sommaire,  en  tête  de  chaque  chapitre  ou  section. 

Enfin,  cette  troisième  édition  a  été  augmentée  de  Mémoires  et 
d'Articles  dont  quelques-iios^  peu  connus,  ont  été  publiés  par  P.J. 
Barthez,  dans  les  Mémoires  de  la  Société  médicale  d'Emulation, 
dans  ï Encyclopédie  de  Diderot  et  d'Alemberl,  et  dans  d'autre* 
Recueik  scientifiqmes* 

Voici  l'indication  de  ces  diverses  publications  : 

lo  Discours  sur  le  génie  d'Hippocrate  ; 

9^  Théorie  des  maladies  goutteuses  et  rhumatismales; — priad- 
pes  généraux -sur  les  méthodes  du  traitement  des  maladies;  —ap- 
plication de  ces  principes  à  la  formation  des  méthodes  de  traite- 
ment des  maladies  goutteuses  et  rhumatismales; 

3^  Mémoires  sur  les  fluxions  ; — 49  Observations  sur  les  coliques 
iliaques  qui  sont  essentiellement  nerveuses^  —  5^  Evanouissement  j 
-*  ••Extis|)ice;  —  7*  Fascination  et  Faune;  -*-&*  Femme;  — 
9^  Forée  des  animauEx. 

«  Nous  avons  pensé,  dit  réditeur»  qite  tes  lecteurs  nous  sauraient 
bon  gré  d'avoir  réuni  ces  durera  Mémoires  de  P.  J.  Barthex,  qui 
se  font  remarquer,  dit  M.  Lordat,  par  vuae  érudkiôri  profonde^  par 
une  sorte  d'intrépidité  avec  laquelle  l'auteut  albrde  les  poùits 
pfoblénmth)ue8  de  ta  sdence^  par  m  graid  désir  de  ramener  aox 
lois  générales  les^taits  rares  et  singuliers,  par  la  gr&vité  du  style, 
et  par  une  concision  poussée  quelquefois  jusqu'au  défaut.  » 

Pour  les  articles  nofi  sîgaés,  le  Dr  SÂLËS-tilR059. 


SIROP  DE  ttlGITALË  DE  UCaOMYE. 

te  sbtqvGst^à  la  tm  im  exccUent  sédatif  et  un  jMiissantdiqréiâqiK. 
Il  ne  fM^uc  pa»  Kestomac  comme  ks  aflilpes:  prô|iar^oo6ée  digitale:, 
et  qui  permet  de  radsBJnisirer  sbds  ci'aitiie  dans  les  afleclions  ittftain 
nMiôim  de  la  poitrine»  oè  W  agit  d'une  manière  très«-reaiar(}oaUe. 

Il  est  démontré  par  20  années  d'expérimentatioa^dans  les  cireons- 
tances  tes  plus  diverses,  qui!  rateniti  ta  circulation  d'une  manière 
»eDsihI>,  régularise  les  iio«vemenis  de  ctieur,  et  que  loai  en  calnobm 
puisbanimem  Tirritaiion  dusystème  nerveux,  il  augmente  rapidcm'^t 
l'action  des  organes  orinaires;  aussi  ses  effets  sont- ils  des  plus  re- 
marquables dans  kpB  malaNtres  d^  ocBwr  et  dans  les  diverses  hydropy* 
slcs.  II  est  employa  avec  le  mCmc  succès  contre  les  bronchites  ner- 
veuses. Tastbaie  et  les  catarrhes  chroniques* — Dose  :  2  à  3  cuillerées 
par  jour. 

Hue  Boni  bon- Viikn^uve  1Ô  ^placedu  Caire  ;,  à  Taris,  ei  dan.n 
toutes  les  pharmacies. 

APPAREIL  Electro-Médical 

De  MM.  BftËTON  frères,  rue  Daupbino,  %i,  à  Pari6. 

Médaille  de  prix  à  l'Exposition  de  Londiies.  1851 . 

Médaille  de  V^  classe  à  l'Ëxpo^iUoa  univer^lle  Je  Paris,  lSo5. 

A  Rove,  dm  S  P.^  Grande  médaiile  d'or«  puis  la- d«coraliou . 

Rapport  fev^able  de  TAcadémie  iMpériafe  de  iftédecineqoi  a  vo- 
té de  ptfWîcs  reriijerci'emems  à  MM.  BrBTOIî  frères,  «  pour  la  pré- 
cieuse inveaiion  de  leur  appareil^  et  lea  nombreux  services  qu'il  a . 
ren4u,  et  ceux  qu'il  est,  appelé  à  rendre  d'aprà»  les  récentes  et  tfès 
importantes  améliorations  dont  il  vient  d'être  l'objet.  •»  —  Prix: 
fW  fr.,  rue  Dauphine,  25. 

mit%  o£  BUNCAHo.  k  immt  oe  fer. 

iia)t6rable%  appréu^t  parPAcûdéfnie  impérialede  miSeeinif  ela. . 
Akiit  qae  Tat^teAl  deawnbi^6u»  fMfvmgeaide  médedûe  el  de  phàr* 
ma^e,  ceo  RHnIsroccÉfieDt  manièsnânl  un^place  inqsortama  dana  la: 
tiérapeolîqne,'  E&i  ëfets  protégées  par  «ne  co«che  aiince  deibeMme 
éeTolo,  eUesi  ont  l'àvaaMge  dHStr^  înaliérabias,  sans  saveu»^  d- dû' 
MUt^voUme,  et  de  ne  poiiit  Mgoer  kis  organes  digeitjb.  participant 
<%«^ttt|iiiiéié8  de  11Q0B  eèdii>rer,  eftes  tonvieimetA  snvlwt  dans  les 
aff^-Ctions  CHLOKOTMIOBS.  SCBOTUUUSfiS^  TUlBMtJLBIteE»,  iat  LBI?- 


COBRHÊE,  rAMÊNORRHÊE,  LES  IflLàDIES  GANCÈBEUSES.  U  STPHiUS 

ANCIENNE,  le  BAGBiTisiiE,  etc.  Elles  offrent  aa  praticieo  noe  médica- 
tion des  plos  énergiques  ponr  modifier  les  constitutions  ltmphati- 
f  UES,  FAIBLES  OC  DEBILITEES.  —  Dose  :  3  a  4  pilules  par  jour.  — 
Comme  preuve  de  pureté  et  d'authenticité,  exiger  le  cêchet  d'argent 
réactif  et  la  signatum  de  rinventeur,  —  Ces  pilules  se  troofeot  daos 
toutes  les  pharmacies, 

L'10D0?0BIE  ET  LES  COIPOSÉS  lODOFOBIlOUBS 

Présentés  à  l'Académie  impériale  de  médecine  poiv*  remplacer  les 
iodnres  de  potassium,  de  fer,  de  soufre  et  de  plomb,  dans  presqae 
tous  les  cas  oà  ceuxHrisont  indiqués,  en  raison  des  propriétés  anestbé- 
siques,  et  de  la  grande  facilité  d'assimilation  par  les  tissus  orgapisés 
vivants  de  ce  nouvel  agent  thérapeutique,  qui  contient  les  9/10"  de 
son  poids  d'iode.  —  Par  E.  Habdouin,  pharmacien  à  Paris. 

On  emploie  Vkuile  iodoformique,  comme  précieux  succédané  des 
huiles  iodée  et  de  foie  de  morue,  moins  la  répugnance  du  goût  de 
celle-ci.  —  Flacons  de  3  k  5  fr. 

La  pommade  ou  le  baume  iodoformique,  le  meilleur  des  topiques 
iodurés,  sans  aucune  action  irritante,  sur  les  tumeurs  serofulenses, 
cancéreuses,  même  ulcérées,  le  psoriasis,  les  dartres,  la  couperose, 
et  toutes  les  affections  de  la  peau.  —  5  fr. 

Le  sirop  et  les  cigarettes  iodoformiques  contre  les  laryngites  et 
bronchites,  chloro-anémie.  névralgies,  etc.  —  Avec  une  instruction 
spéciale,  4  fr.  et  3  fr.  50  c. 

Les  pilules  iodoformo^fetriques^  représentant  les  éléments  con- 
stitutifs de  l'iodure  de  fer  k  Téut  de  pureté,  sont  le  meilleur  traite- 
ment des  affections  lymphatiques,  tuberculeuses,  chlorotiques,  can- 
céreuses, leucorrhée,  l'anémie,  etc.  —  4  fr.  (Remise  d'usage.) 
A  la  pharmacie  E.  Rardodin,  48,  rue  ae  la  Madeleiiie. 

BONBONS  DOflGNAO,  Ei-pharm  encherdeshOpTttuxdePirif. 
Ces  bonbons  jouissent  d'une  vogue  toujours  croissante  contre  la 
CONSTIPATION  et  les  venis,  glaireSy  migraines  ,  etc.  C'est  la 
meilleure  et  la  plus  sûre  des  préparations  à  employer  dans  tous  les 
cas  où  les  évacuant»  sont  nidiqués,  et  où  Ton  veut  cependant  éviter 
l'IRRITATION  produite  par  les  purgatib.  —  La  MALYA  MOS- 
CH ATA,  qui  fait  la  base  des  bonboru  Duvipum^  était  déjà  em  ptoyée 
comme  laxative  du  temps  de  Galien,  qui  lot  reconnaît  cette  pro- 
priété, et  les  nègres  l'emploient  encore  aujourd'hui  comme  rafiral- 
cbissante...  Par  leur  saveur,  ces  bonbons  justifient  leur  nom,  et  Toi 
peut  dire  que,  par  leur  eflet,  ils  constituent  le  véritable  médicament 
applicable  à  là  CONSTIPATION  IblOPATHIQUE.  »  —  DÉPÔTS 
dans  toutes  les  pharmacies  de  France  et  de  Téu^nger. 

Para.  bnpr.  éeVo^et^  M»  ne  ëe  It  Bêifê, 
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CLINIQUE  ET  MÉMOIRES. 

OBSERVATION  DE  FIEVRE  PUERPÉRALE, 

Par  M.LB  Dr  micm^MLmmf 

Professeor  agrégé  de  l'Ecole  de  Montpellier. 


A  M.  le  D'  SaleS'GironSy  Directeur  de  la  Revue  médicale. 

Monsieur  et  très  honoré  confrère, 

La  discussion  de  T Académie  de  médecine  sur  la  Bèyre  puer- 
pérale me  remet  en  mémoire  une  observation  dont  l'intérêt, 
daD8  la  question  de  doclrioe  qu'on  soulève,  vous  frappera  faci- 
lement. Je  vous  l'adresse  avec  prière  de  Finsérer  au  plus  tdt, 
pour  lui  conserver  le  mérite  de  l'actualité.  Il  est  naturel  que  je 
préfère  aux  autres  journaux  la  Bévue  médicale,  puisque  c'est 
le  seul  qui,  aujourd'hui,  s'occupe  à  Paris  des  questions  fonda- 
mentales de  la  médecine. 

Crojez-moi,  Monsieur  et  très  honoré  confrère,  votre  tout 
dévoué  serviteur, 

G.    PfiCHOLIER. 

Montpellier,  6  mars  1858. 


Au  moment  où  l'attention  de  FAcadémie  de  médecine,  et  par 
conséquent  celle  de  toute  la  presse  médicale,  se  porte  sur  la 
fièvre  puerpérale,  nous  croyons  devoir  relater  une  observation 
intéressante  que  nous  trouvons  dans  nos  notes  et  qui  nous 
parait  pouvoir  jeter  quelque  jour  sur  la  grave  maladie  qui 
frappe  trop  souvent  les  nouvelles  accouchées.  Nous  venons  de 
lire  le  discours  remarquable  de  M.  Depaul  devant  l'Académie 
de  médecine.  Le  savant  accoucheur  n'hésite  pas  à  reconnaître 
dans  la  6èvre  puerpérale  une  fièvre  essentielle.  Cette  opinion 
1858.  Mars.  T.  I,  21 
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a  eu  de  toul  temps  cours  à  Montpellier  ;  et  nous  sommes  heu- 
reux, quant  à  nous,  de  la  voir  soutenir  par  un  bommc  aussi 
compétent  que  M.  Depaul. 

.Mais  si  nous  adhérons  de  toul  notre  cœur  à  la  plupart  des 
assertions  énoncées  par  Tbonorable  académicien,  nous  nous 
séparons,  avec  regret,  de  lui  sur  un  point  fondamental  de  la 
question  qui  nous  occupe,  Lpui  de  penser,  ainsi  (jue  parait  le 
faire  M.  Depaul,  que  la  fièvre  puerpéraloscil  conipanible  à  une 
affection  spécifique,  comniôleijff^biiSy  et  soit^  par  conséquent, 
toujours  de  même  nature,  nous  croyom,  au  contraire,  qu'elle 
peut  être  de  nature  très  diverse.  Et  voici  sur  quoi  nous  fondons 
notre  roaniôfe  de  loîr. 

On  doit  regarder  Télat  pu^rpéral  comme,  comme  copstituë 
par  une  modification  toute  spéciale  de  Téconomie  vivante,  en 
vertu  de  laquelle  des  affections  de  nature  variable  tendent  à 
prendre  un  caractère  d'une  gravité  insolite.  Cette  gravité  con- 
siste surtout  dans  la  production  de  suppurations  abondantes 
et  diffuses  qui  se  font  dans  les  organes  importants,  et  princi- 
palement dans  ceux  de  Tabdomen^avec  une  incroyable  r<iptdj(é. 

fVaprès  cela,  il  y  a,  nçn  une  seule  espèce  de  fièvre  puer- 
pérale, mais  plusieurs  espèces  de  fièvres  puerpérales  petlenient 
distinctes.  L*état  puerpéral  n'est  qu'un  élément  morbide  qui 
vient  s'ajouter  à  tel  ou  tel  état  pathologique  pour  lui  commu- 
niquer une  léthalité  funeste. 

Pour  ne  citer  qu'un  petit  nombre  de  ces  états  pathologiques, 
je  me  contenterai  de  nommer  : 

1^  La  fièvre  inflammatoire,  quoique  ce  cas  soit  rare  dans 
m4re  climat  eu  midi. 

2f  La  fièvre  biJi«09e)  akisiquQ  DooiMtptreil  l'avoir -o^ervé 
en  1 782  à  r  Hôtel^Dieu  do  Pavi». 

5^  La  fièvre  adynamique,  ce  qui  est  peut-êtrctie  cas  leplo» 
OP^nmre^ 

5^  La  fièvre  intermittente  ou  rémittente  siufrpie  eu  penri» 
cieuae,  etc.,  elc. 

L'opintoii  que  nous  émettons  ki  eat  loin  de  n^ôtre  qa^une  vue 
théorique  ;  elk)  a,  a«i  contraire,  les  plus  feeoa^  résultats  pra* 
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tiqpçs.  Elle  engage  à  diriger  le  traitement  ie  la  redoutable 
IP^Mie  dont  nous  parlons,  non  d'après  un  plan  constamment 
Qpiforpie,  mais  d'après  les  indications  oui  ressortent  de  Tétude 
(ji9  génie  épidémiqqe.  Elle  explique  pourquoi  des  moyens  itié- 
fapeuliques  préconisés  par  les  uns,  ont  été  reconnus  Inutiles 
QP  dangereux  par  les  autres,  contradiction  qui  a  fait  naître 
<|aQ$  l'esprit  de  bien  dç$  médecinsi  le  scepticisme  et  le  découra> 
jjpmcDt. 

Ain^i,  pour  nous  bornçr  au  seul  emploi  du  sulfate  de  quj- 
nioe,  pourquoi  M.  Beau  paraît-il  en  avoir  obtenu  de  grands 
avantages  en  remployant  comme  moi^ep  curatif  ;  et  pourquoi 
M.  Piedagnel  le  vante-l^l  comme  roo^yen  prophilactiqqe, 
tandis  que  d'autre^  qa^deciu^  ég^lemçnt  reçorpmandables  n'en 
iÇIQt  retiré  aucqne  qtjlilé  ?  Si  le$  fails  observés  psir  MM.  Beau 
çtPiedaguel  sppt  \rais,ceque,  yu  la  grande  honorabilité  et 
1^  talent  de  ces  messieurs,  on  ne  peiut  héçiter  qn  seul  instant 
k  croire,  il  f^Mit  en  conclure  que  la  nature  des  fièvres  puerpé- 
rales observées^areiix  était  toute  différente  de  celle  des  fièvres 
puerpérales  observées  par  leurç  contradicteurs. 

Poqr  ma  part»  j  ai  vu  dans  un  petit  nombre  de  cas,  Tadmi- 
f^traUon  dji  sulfate  d^  quinine  çauver  rpanifestemçpt  la  vie  à 
plusieurs  accouchées  atteintes  de  fièvre  intera)ittente  ou  rémit- 
^i^nte  puerpérale^.  A  l'appui  de  mon  assertion,  je  donne  ici  le 
Té^uoié  dupe  obseryaiiop  qne  j'ai  recueillie  pendant  mon  iq- 
U^fp^i  à  l'hôpital  général  de  Montpellier. 

N...  était  emrée  an  dépôt  dQ  police  de  l'hôpital  général  de 
AloqlpelliBr  pQur  dç3  granqlatiops  du  col  utérin  copsécutives 
^m  cbançre  4ç  h  foqrcb^Ue.  ^  son  entrée,  a^  mois  de  juillet 
<S56,cetiie  fille  était  enceinte  de  «ix  pois^pour  la  première  fois. 
Rlle  (vt  sçwwseà  aw  traitement  auU-sjphilitique  et  à  un  pan- 
Hm^nt  local  apprpprié,  qui  améliorèrent  sa  position,  san3  ce- 
piendapt  àèiJ^rmwv  we  guérison  complète.  Dans  le  courant 
4u  mpi§  d  oclobrÇfN...  fpt  transférée  dans  la  ^allp  de  la  clinique 
d'w»ucbe»çpt,  le  travail  d^  1»  parlurition  commença  le 
ig  octobre  ôu  ipatjp^  Pçf^tlis  plusieurs  jours,  ra^sence  de 
4P0ilv^|iiçfît$  d*  l'epfantjBtr impossibilité  d'epl^pdre  le^  batte- 
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ments  du cœar  fœtal,  nous  avaient  fait  craindre  la  mort  do  pro« 
doit  de  la  concei>lion.  L'accoachement  fur  régulier  ;  le  (raTail 
dura  treize  heures  seulement;  mais,  suivant  notre  crainte,  Tea- 
fant  arriva  mort,  (^uant  à  la  mère,  elle  n'éprouva  aucun  acci- 
dent, ne  fit  aucune  imprudence,  et  fut  soumise  à  l'hygiène  et 
au  régime  habituels  aux  femmes  qui  ne  doivent  pas  nourrir. 
Dix  jours  après  son  accouchement,  elle  remonta  au  dép6t  de 
police,  où  elle  fut  placée  au  numéro  5  de  la  salle  Sainte* 
Félicité.  Les  choses  allaient  pour  le  mieux,  lorsque  le  quin- 
zième jour  après  ses  couches,  elle  fut  prise,  vers  les  5  heures 
de  l'aprps-midi,  d'un  frisson  intense,  accompagné  d'un  violent 
claquement  de  dents,  ainsi  que  d'une  grande  fréquence  et 
d'une  grande  petitesse  do  pouls.  Bientôt  après,  elle  se  plaignit 
au  ventre  d'une  douleur  très  vive,  siégeant  surtout  au-dessous 
de  l'ombilic.  Cette  douleur  était  rendue  intolérable  par  la 
pression.  A  4  heures,  survinrent  des  vomissements  de  matière 
verdâtre  qui  se  renouvelèrent  plusieurs  fois.  A  5  heures  et 
demie,  le  pouls  se  releva,  la  chaleur  succéda  au  froid  et  dura 
toute  la  nuit,  ainsi  que  les  douleurs  abdominales.  (Diète»  limo- 
nade, vingt  sangsues  sur  les  parois  de  l'abdomen,  cataplasmes 
après.)   Dans  la  matinée,  la  chaleur  fut  remplacée  par  ooe 
sueur  considérable. 

Le  deuxième  jour  de  la  maladie,  à  la  visite  du  matin,  nous 
fûmes  étonnés  de  voir  que  les  accidents  qui  nous  avaient 
effrayés  la  veille  s'étaient  amendés  beaucoup.  Le  pouls  était 
calme,  la  peau  moite,  la  malade  demandait  à  manger.  Le 
ventre  était  cependant  tendu  et  un  peu  douloureux,  l'écoule- 
ment des  lochies  était  suspendu  (Bouillon,  repos  ao  lit,  cata- 
plasmes sur  le  ventre).  A  8  heares  du  soir,  à  la  même  heore 
que  la  veille,  un  nouveau  frisson  éclate  et  atteint  bientôt  one 
violence  extrême.  Les  douleurs  de  ventre  et  les  vomissements 
ne  tardent  pas  à  reparaître.  J'interroge  Finfirmière  pour  me 
rendre  compte  de  cette  recrudescence^  et  j'apprends  que  la 
malade  s'est  procuré  du  pain,  malgré  mes  ordres,  et  eo  a 
mangé.  Cette  imprudence  me  paraît  suffisante  pour  expliquer 
la  rechute.  (Diète,  limonade,  frictions  sur  l'abomen  toutes  les 
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deoxheores  avec  4  grammes  d*ODgueQl  napolilaÎQlaudaDisé.) 
Comme  la  veille,  une  chaleur  vive  ne  larde  pas  à  remplacer 
le  frisson.  La  douleur  de  yeotre  est  intolérable  toute  la  nuit  ; 
la  face  est  grippée  ;  le  pouls  est  très  fréquent  ;  sueur  dans  la 
matinée. 

Le  troisième  jour,  à  7  heures  du  matin,  nouvelle  rémission 

parfaitement  caractérisée,  la  6èvre  est  nulle.  Le  ventre  est 

néanmoins  plus  douloureui  que  la  veille  à  pareille  heure.  En 

présence  de  ce  calme  si  remarquable,  nous  pensâmes  bien  à 

une  fièvre  intermittente  à  quinquina,  mais  comme  l'imprudence 

delà  veille  pouvait  tout  expliquer,  nous  ne  crûmes  pas  devoir 

administrer  le  remède  spécifique.  A  3  heures,  juste  à  la  même 

heure  que  les  jours  précédents,  la  même  scène  se  reproduisit. 

L'accès  fut  plus  fort  que  la  veille,  la  douleur  plus  vive  encore. 

(Continuation  des  frictions  mercurielles.)  Dès  lors  notre  convie- 

tien  fut  parfaitement  établie  :  nous  avions  affaire  à  une  fièvre 

intermittente  puerpérale,  avec  fluxion  vers  le  péritoine,  et 

peut-être  commencement  d'inflammation  de  la  séreuse  ;  mais 

pour  administrer  le  quinquina,  il  fallait  attendre  la  fin  de  Tac- 

ces  qui  se  prolongea  jusqu'au  lendemain  malin. 

Le  quatrième  jour,  M.  le  professeur  Courljr ,  chef  du  ser- 
vice, qu'une  indisposition  avait  empêché  de  se  rendre  les  jours 
précédents  à  ThApilal,  étant  venu  faire  sa  visite,  nous  lui  fîmes 
part  de  ce  qui  s'était  passé.  Il  constata  lui-même  une  rémission 
complète  du  côté  de  la  fièvre,  mais  une  dureté  et  une  sensibilité 
anormale  du  ventre.  Jugeant  la  situation  avec  son  tact  et  son 
habileté  ordinaires,  il  n'hésita  pas,  tout  en  continuant  les  fric- 
tions mercurielles,  à  prescrire  une  potion  contenant  1  gramme 
de  sulfate  de  quinine.  Cette  potion  fut  achevée  avant  une 
heure  de  l'après  midi.  A  trois  heures,  T accès  eut  lieu  ;  mais  il 
fiit  très  peu  sensible.  Le  frisson  manqua  ou  passa  inaperçu. 
U  n'y  eut  qu'une  légère  augmentation  dans  la  chaleur  générale, 
dans  la  fréquence  du  pouls  et  dans  la  douleur  du  ventre.  Quel- 
ques nausées  se  manifestèrent  aussi.  La  nuit  fut  bonne  et  la 
malade  dormit. 
Le  cinquième  jour  au  matin,  le  calme  est  complet  ;  il  n'y  a 
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ni  Gèvre  ni  chaleur,  La  douleur  du  Ventre  est  ittodëfèe..  (Mè^e 
potion  avec  un  gramme  de  sulfaté  de  qnininô,  iVictioft  mefCtt- 
rîelle  toutes  les  quatre  heufes).  Atroislieiites,  il  ne  survint  âti- 
cuneexacerbation. 

Le  sixième  jour,  l'état  général  est  excellent  ;  la  doùleov  dtt 
ventre  a  sensiblement  diminué;  Vécôulefbént  d«s  lochieâ  a  re- 
paru. (Potage  léger,  deux  frictions  nfiercuricTtéâ.) 
^k  partir  de  ce  moment,  la  malade  enlk*aen  pleine conrâlé^- 
eence.  Les  forces  revinrent  peii  à  peu.  Le  neuvième jour,N... 
put  se  lever  et  manger  une  Côtelette  ^ns  en  être  incommodée. 

Le  vingtième  jour,  elle  put  reprendre  son  traitement  anlî- 
syphilitique,  et  sortit  de  Thôpital,  vers  la  ftn  de  novembrtf,' 
complètement  guérie  (ï). 

LEÇONS  THÉORIQUES  ET  CLINIQUES 

SUfi  LA  SCIWftItE 

CONSIDÉRÉE  EN  «lL€-MÊMÉ  feANS  SES  B  AWORtS  ' 

Pai\  n.  BAVtM, 
»f^(leem,4c  THôpaai  Saiit-Uois. 

àtitÈ   dK    la  tolXIÈME  LEÇOl^. 

2*  SypHiilis  cellulaire. 

Lia.  sôfofule  cellulaire,  ài-je  dit,  s6  composé  des  abcfes  ôù-î 
tanés  et  sous-cuianéa  qui  se  rattachent  aux  accidents  primil?feî 
et  secondaires,  et  des  abcès  froids  profonds  qui  se  rattacherrt 
aux  accidents  tertiaires.  Il  en  est  de  même  dé  lîi  sypMlfe. 
Les  abcès  sont  Ici  représentés  pal*  les  gommes  qui  Sotit  :âU-' 
perfîcielies  ou  profondes  ;  les  premières  forment  en  qcrelqtte' 
sofCe  le  passage  des  aôcidents  secondai res^  aux  accidents  ter- 
tiaires ;  les  secondes  se  rattachent  aûx  altérations  du  syste?ftire' 
fibreux  et  osseux,  lesquelles  cônstîtaetitlesaccidêdts  t^rtiitt*' 
reà  de  la  syphilis.  ' 

Je  ne  sache  pas  qU^'une  analyse  exacte  ait  éftè  faitie  Ues 

Ui    iii   *i      ■ »■■      ...iii     ..    ■      < iti.     ..    I    iiiin     wiifM 

(i)  Quoiqu'il  soit  facile  d'expl{«]ner  sur  ce  fait  la  théorie  de  la  fièvre  puerpérale  e^RO'^ 
d*abord  par  noire  auteur,  il  esi  à  rcgrelter  que  M.  Pécholier,  ne  l'ai l  pic  ts\\  tamàe  <é>i<i 
clusionde  sùu  obsfrvaiion  médirale;  nous  le  prions  de  le  faireUans  le  prochain  cibier 
eii  tr»iiehàtit  la  tfiffefert^e  (fui  le  ((-tia^e  dés  ûrilèir^  H.  dtt  R: 


SCRaEL'LE.  327 

.gommes,  (1)  aussi  flpiioutieuse  aucixHaa  q^ke  rcelle  ^ui  a  éié 
£sûiie  des  tubercules.  Quelles iSOD lies  diffét^eûees  que  rapi^- 
ly9e  (Bkrosoopique  fait  voir  entre  le  tiubercukt  et  la  gomme 
à  la  période  de  crudité?  —  Le  j'a^aUissem&nt  des  goofiudes 
lest-il  toujours  accompagné  d^inflammatlon  et  de  supputa- 
tion, ou  peut-il  avoir  lieu  sans  mélange  «de  pas  comme  cehii 
éa  lubercule  ?  — Enfin,  ia  gom<me  scraiueile  à  ia  syphUisi^e 
qoe  ite  tubercule  est  à  la  scrofule,  et  les  eugorgemeats  gan- 
^Itounairessypbilitiques^oùoousavoQârcru  trouver  des  tuber- 
cules, ainsi  que  le  poumon^  le  cerveau,  le  foie  où,  àraudopsie 
des  sujets  morts  dans  la  cacbeiie  sypbilitique,  on  croit  avoir 
troQvé  des  tubercules,  n'auraient^ls  recelé  que  des  tumeurs 
goraroeusés?  —  Des  recherches  sont  à  faire  sur  cet  intér^- 
saut  sujet  ;  nous  manquons  de  documents  précis,  de  doni^s 
suflîsatites  pour  asseoir  une  opinion  quelconque. 

Les  tumeurs  gomraeuses  sous-cutan^es  ont  été  regardées 
par  certains  auteurs,  comme  des  abcès  froids  développés  cbôz 
des  sci-ofuleux  atteints  (de  syphilis. ..  L'expérience  et  Tobser- 
vation  manquent  assurément  à  ceux  qui  ont  pu  soutenir  unepa- 
reille  manière  de  voir.  Les  caractères  différentiels  des  gom- 
mes et  des  abcès  froids  sont  plus  mxmbreux  et  plus  faciles  à 
saisir  que  ne  somt  grandes  et  Bïultipliéesles  analogies. 

Examinons  donc  les  caractères  qui  les  rapprochent  et  ceiwx 
gui  les  différericient. 

Le?  gommes^  ainsi  que  les  abcès  scrofuleux,  sont  tantôtr-a- 
res  et  d'autres  fois  très-multipliés.  Leur  nombre  varie  de  3 
ou  3  à  100  ou  loO.  Il  est  vrai  de  dire,  toutefois,  que  ce  dçr- 
nier  chiffre  s'applique  se^ilement  aux  gommes,  cai'le  nombre 
des  abcès  scrofuleux  n'est  jamais  -aussi  considérable.  On  les 
.observe  indistinctement  sur  toutes  les  parties  du  corps;  ce- 
.pendant  lesiiboèsstrûmeux  se  reucontrent  plus  spécialement 
sur  la  face  et  le  col,  la  partie  iateroe  des  membres...,  l^s 

($)  D'après  M.  Charles  Robin,  la  gomme  est  un  com^tosé  de  ma- 
tirère  axiiOPf4ir,4i?  cytohlâstions  et  «d'élémenlsfiliro^plBS^iquee  (tiétV 
Pictimmaif*e  fie  jV^^nt,  éiUiMtn  de  MM.  Robin  et  Lititré,  arikie 
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tumeurs  gommeuses  sur  le  côté  externe,  à  la  partie  posté- 
rieure des  épaules,  sur  le  crâue ,  etc.,  mais  on  peut  les  ren- 
contrer partout  et  sur  des  points  rapprochés  de  ceux  où  se 
montrent  d'habitude  les  lésions  scrofuleuses.  A  cette  occa- 
don,  je  vous  signalerai  un  siège  de  prédilection  de  la  tu- 
meur gommeuse,  qui  s'est  déjà,  nombre  de  fois  présenté  i 
mon  observation  et  que  je  ne  trouve  mentionné  nulle  part, 
dans  les  traités  classiques  sur  la  vérole  :  c'est  le  point  d'in- 
sertion sur  le  sternum  du  tendon  du  muscle  sterno-cléîdo- 
mastoïdien.  Cette  gomme  est  toujours  accompagnée  d'une 
sorte  d'hypertrophie  du  tendon. 

Les  gommes  et  les  abcès  scrofuleux  se  montrent  isolés  ou 
réunis  par  groupes;  tous  deux  se  terminent  par  suppuration, 
perforation  de  la  peau  qui  les  recouvre  à  la  suite  de  laquelle 
la  poche  ouïe  kyste  se  vident  par  l'évacuation  d'un  pus  sa* 
nieux;  dans  les  deux  cas,  l'ouverture  s'agrandit,  ei  se  trans- 
forme en  ulcère. 

Voilà  pour  les  caractères  communs  ;  mais  les  différences 
sont  bien  plus  nombreuses  et  bien  plus  frappantes. 

La  période  d'induration  préliminaire  est  bien  plus  longue 
dans  les  tumeurs  gommeuses  dont  la  forme  est  plus  distincte 
que  celle  des  abcès  froids.  On  les  sent  sous  la  peau,  à  la  face 
profonde  de  laquelle  elles  semblent  adhérer  par  un  pédicule. 
Leur  grosseur  varie  depuis  un  pois,  un  grain  de  chènevis 
jusqu'à  celle  d'une  olive  ou  même  d'une  petite  noix  ;  leur 
consistance  est  plus  dure  que  celle  de  la  tumeur  scrofuleuse. 
La  suppuration  ne  se  fait  pas ,  presque  simultanément , 
comme  dans  cette  dernière,  dans  toute  l'étendue  de  la  tu* 
meur  :  ellecommence  parlecentre,  où  l'on  sent  de  la  fluctua- 
tion, tandisquela  base  est  encore  indurée.  C'est  une  espèce 
de  coque  arrondie;  la  peau  n'est  pas  soulevée  en  cône 
comme  dans  l'abcès  scrofuleux.  Quand  l'ouverture  est  sur  le 
point  de  se  faire,  la  peau  devient  violacée  au  centre  delà  tu- 
meur; sur  un  ou  plusieurs  points  elle  paraît  comme  gangre- 
née; après  l'ouverture  on  la  sent  dure  encore  àlacirconfé' 
rence.Quand  Tabcès  scrofuleux  est  ouvert,  on  trouve  la  peau 
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a]niDcie,coinpIéteinentdécolléesuriouterétendueâelapoche« 

Après  l'ouverture  etrévacuationdu  pus^  qui  a  lieu  quel- 
quefois, aussi  bien  daus  uu  cas  que  dans  Tautie,  par  un  as- 
semblage  de  petits  orifices,  disposés  en  arrosoir,  la  base  de 
la  tameur  se  couvre  d'un  cercle  érythémateuz,  rosé  ou  vio- 
lacé dans  la  scrofule,  d'un  rouge  sombre  ou  cuivré  dans  la 
syphilis. 

Le  pus  n'est  pas  le  même  dans  les  deux  cas  :  il  est  sembla- 
ble à  du  petit-lait,  plus  ou  moins  trouble,  jaunâtre  ou  rous- 
sâtre,  avec  des  fragments  caséeuxou  fibrineux,  d'une  odeur 
fade  dans  la  scrofule;  sanieux,  plus  ou  moins  fétide,  pareil  à 
de  la  colle  ou  à  une  solution  de  gomme  dans  la  syphilis* 

Enfin,  l'ulcère  tertiaire  de  la  syphilis  diffère  de  l'ulcère  scro- 
fuleux  :  j'en  ai  déjà  indiqué  les  caractères  distinctifs  ;  je  n'y 
reviendrai  pas.  II  me  suffira  de  dire  qu'ici  comme  pour  l'ab- 
cès scrofuleuxon  a,  ou  bien  une  ouverture  étroite,  fistuleuse 
ou  une  large  ouverture  arrondie  au  fond  de  laquelle,  au  lieu 
de  voir  le  tubercule  granuleux  on  trouve  une  couche  pulta- 
cée,  blanchâtre,  analogue  au  bourbillon  du  furoncle. 

Ajoutez  encore,  comme  dernier  caractère  différentiel,  la 
marche  différente  des  gommes  et  de»  abcès  scrofuleux  sous 
rinfluence  des  moyens  thérapeutiques  appropriés.  Vous  savez 
parfaitement  que  les  premières  arrivent  bien  plus  vite  à  par* 
faite  cicatrisation. 

i^  Pronostic.  L'écrouelle  n'a  pas  par  elle-même,  en  gé- 
néral, une  très  grande  gravité,  mais  plutôt  par  sa  valeur 
séméïotique.  Cependant,  quand  les  écrouelles  sont  très  mul- 
tipliées et  qu'elles  viennent  à  suppurer,  elles  jettent  le  malade 
dans  une  faiblesse  très  grande,  entraînent  une  détérioration 
générale  bientôt  suivie  de  la  mort. 

D'autres  fois  eljes  sont  encore  cause  de  mort  par  la  com- 
pression qu'elles  éiercent  sur  des  organes  essentiels  à  la  vie. 

Mais,  le  plus  souvent  ce  n'est  pas  parce  qu'elle  compromet 
Tezistence  que  Técromlle  est  fâcheuse,  c'est  pa'r  la  difformité 
qu'elle  occasionne,  par  les  cicatrices  plus  ou  moins  hideuses 


390  CMNIQUK  §LT  MEMOIRES. 

qu'elle  laisse  iaprës  elle,  accidents  toujours  plus  fàcbem  et 
plus  regrettables  pour  les  personties  du  sese. 

Vous  savez  la  honte  qui  s'attache  à  ces  stigmates  .des 

écrouelle$  et  des  abcès  scrofule ux  que  l'on  connaît  dans  le 

-monde  sous  le  nom  d'humeui^  froides.  La  répugnance  que 

cette  maladie  inspire  est  telle  que  souvent  elle  devient  un 

obstacle  aux  projets  d'union  matrimoniale.  Aussi  vousarri- 

verart  il  souvent  daos  le  cours  de  votre  pratique  dêtie  con- 

suites  sur  réiat  de  sauté  4e  tel    ou  tel  de   vos    jeunes 

•clients  ou  clientes  qui  seront  ^upçonnésd'être  plus  ou  moÎAS 

4en4acl)és  de  la  maladie  scrofuleuse.  AUisi^  les  écroueiles  se 

sont  pas  seulement  des  alTections  sérieuses  par  elles-mêmes 

ou  par  les  accidents  qui  peuvent  les  suivre  ,  elles  ont  encore 

des  inconvénients  qui  leur  sont  propres,  en  ce  qu'elles  soat 

plus  connues  des  gens  du  monde,quise  font  de  cette  maladie 

une  idée  trop  sombre  et  d'ailleurs  assez  fausse,  puisqu'ils  la 

croient  contagieuse,  et  qu'elle  ne  l'est  k  aucun  degré. 

Le  pronostic  des  écroueiles  varie  d'ailleurs  beaucoup  sui- 
vant le  siège,  lenombre  et  la  disposition  des  tumeurs  écrouel- 
leuses,  l'âge  de  l'affection,  la  période  à  laquelle  elle  est  arri- 
vée, la  variété  d'écrouelle  ou  la  structure  anatomique  de  ces 
tumeurs,  les  causes  qui  ont  présidé  à  leur  développement  et 
les  moyens  thérapeutiques  mis  en  usage. 

Les  écroueiles  internes,  aî-jebesoinde  vousledire,sont  plus 
graves  que  les  écroueiles  externes.Sur  les  parties  découvertes, 
ies  écroueiles  annoncent  peot-èlre  wn  danger  moins  sérieux, 
tnahs  d'un  autre  côté  eltes  ont  plus  d'inconvénients,  pafrcfe 
qoMl  est  souvent  assez  difficile  de  les  soustraire  aux  rega^fti 
du  public,elque  l'on  redoute  davaiîïtage  les  cicatrices  qu'elles 
peuvent  laisser  à  leur  suite.  Enfin,  tes  auteurs  rf^râeifi 
comme  plus  dangereuses  tes  écroueiles  qarî  wît  leur  sîêgè 
sur  le  trajet  de  gros  vaisseaux  ou  de  nerfs  import«iffs  à 
.cause  de  k  cofnpresston  qui  peut  eo  réssiUer  :  déjà  jeviWB 
ai  fait  connaître  maa  opinion  sur  ce  j>oint;  je  nexeiiien- 
dr^i  .pas  sur  ce  que  j'ai  dit  préoédemioent. 

Le  nombre  des  écroueiles  -a  de  l'importance  i}ua»t',Atii 
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pronostic.  Si  un  sujet  vous  est  présenté  Avec  deux  ou  trpis 
glandes  au  cou,  vous  pourrez  rassurer  votre  malade  ou  le^ 
parents  qui  raccoropaguent  sur  sa  sanié  à  venir»  si  au  con- 
U'alre  vous  lui  t^ouve^  des  glandes  engorgées  sur  diverses 
régions,  non  seulemeotâu  cou,  mais  encore  sous  les  aisselleSf 
aux  aines,  eiCk.*i  votre  jugement  sera  beaucoup  plus  réservé^ 
.  Le  volume  et  le  poids  des  écL'ouelles,  la  durée  plus  ou 
moins  grande  de  ces  tumeurs  ont  une  influence  manifestn 
sur  k  protiostic  :  inutile  d'insister  sur  ce  point. 

Plus  les  tumeurs  écrnuelleusies  sont  anciennes ,  plus  elh 
les  disparaissent  difficilement  et  plus  le  pronostic  en  est 
grate* 

Lesécrouelles  suppurées  fiont>  toutes  choses  égales  d'aiU 
leurs,  plus  fâcheuses  que  celles  qui  sont  encore  à  l'état  d^. 
crudité*  parcequ'elles  laissent  nécessairement  à  leur  suite 
des  cicatrices  quel'on  doit  toujours  chercher  à  évitei\ 

Toutes  les  écrouelies  ne  sont  pa^  également  graves  : 

Toutes  choses  égales  d'ailleurs,  je  préfère  Téci'ouel le  gan- 
glionnaire à  l'écrooeJle  cellulaire.  Cette  dei-nière  annonce 
toujours  une  diathèse  plus  active,  mieux  établie^  si  je  puis 
m'exprimer  ainsi,  queTécrouelle  ganglionnaire,  et  puis  ou 
observe  constamment  après  elle  des  cicatrices  souvent  très 
difformes.  D'un  autre  côté,  on  peut  dire  à  l'avantage  de», 
écrouelies  cellulaires  qu'elles  ont  généralement  une  dorée 
moins  longue  que  les  écrouelies  ganglionnaires. 

Lesécrouelles  simplement  inflammatoires  ou  hypertropfai-  * 
qoes  disparaissent  plus  promptement  que  les  écrouelies  X^ 
bercttleuses.  On  en  obtient  la  résolution  très-facilement»; 
tandis  qu'on  voit  persister  souvent  avec  une  opiniâtreté  vrai*^ 
ment  désespérante  les  écrouelies  tuberculeuses,  à  ce  poii^iK) 
que  certains  auteurs  ont  pensé  qu'il  était  impossible  d'obte" 
nir  lafonte  des  ganglions  infiltrés  de  tubercules.  C4ette  qpi- 
Qio1l^  envisagée  d'ime  manière  ai^solue,  constitue  tout  sija^'* 
plemeat  une  erreur,  <'e  qui  est  vrai,  c'est  que  la  difficulté 
d'airive;!-.  à  cette  résolution,  dans  la  plupart  des  cas  ,4ioua 
engagea  administrer  des  remèdes  propres  à  jprovoqper.riti- 
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flammation  suppurative  des  écrouelles  tuberculeuses  re- 
belles. 

Les  causes  des  écrouelles  ne  sont  pas  sans  influence  sur 
le  pronostic.  Consécutives  aux  affections  cutanées,  aux  agents 
mécaniques  ou  physiques,  à  divers  états  pathologiques, 
elles  n'ont  pas  la  gravité  des  écrouelles  spontanées. 

Enfin,  les  moyens  thérapeutiques,  en  exerçant  une  in- 
fluence très-manifeste  sur  la  marche  des  écrouelles,  en  font 
varier  le  pronostic.  Si  vous  administrez  exclusivement  Tbaile 
de  morue  à  vos  malades  affectés  d'écrouelles ,  soyez  cer* 
tains  que  les  tumeurs  ne  feront  pas  de  grands  progrès  vers 
la  résolution  ;  les  choses  se  passeront  autrement,  si  vous  leur 
donnez  la  ciguë  seule  ou  la  cigué  iodurée,  à  doses  graduelle- 
ment croissantes. 

Tbérapbctiqde.  —  On  peut  dire  d'une  manière  générale 
que  Técrouelle  est  toujours  longue  et  difficile  à  guérir.  Ce- 
pendant, comparez,  Messieurs,  la  durée  du  séjour  que  font 
dans  mes  salles  les  malades  affectés  d'écrouelle  avec  le  temps 
qu'ils  y  passaient  autrefois.  Je  puis  affirmer  sans  crainte 
que,  soumis  au  traitement  par  Tiode  seul,  les  malades  res- 
taient en  moyenne  dix-huit  mois  à  l'hôpital  et  que  depuis 
que  j'ai  substitué  au  traitement  iodé  le  traitement  par  la 
ciguë,  ils  n'y  séjournent  pas  plus  de  six  mois. 

L'adénopathie  scrofuleuse  réclame  un  traitement  interne 
et  un  traitement  externe. 

Moyens  internes.  J'ai  tour  à  tour  expérimenté  dans  le 
traitement  des  écrouelles  l'iode  administré  en  solution 
iodurée,  comme  le  faisait  Baudelocque,  Fhuile  de  foie  de 
morue,  la  solution  minérale  iodo-phosphatée  d*(]zac,  Tio- 

dure  de  fer,  la  ciguë,  les  sels  de  M.  Barrier je  donne  la 

préférence  à  la  ciguë. 

J'emploie  la  ciguë  de  deux  manières,  selon  que  je  me  pro- 
pose ou  d'obtenir  la  fonte  des  tumeurs  écrouelleuses  ou  d'en 
provoquer  l'inflammation  suppurative.  Dans  le  premier  cas, 
on  arrive  au  but  par  les  petites  doses,  dans  le  second  cas 
par  les  hautes  doses. 
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Ainsi,  les  deax  préparations  de  ciguë  que  je  mets  habi- 
taellement  en  usage  sont  Talcoolature  et  la  poudre  de  se- 
meoces.  Pour  obtenir  un  effet  résolutif,  vous  devez  employer 
Talcoolature,  de  cinquante  centigrammes  à  quatre  grammes 
par  jour,  et  la  poudre  de  semences  depuis  10  centigrammes 
jasqu  à  50  centigrammes;  pour  obtenir  l'inflammation  suppu- 
rative,  vous  débuterez  par  un  gramme  d'alcoolature,  sur  un 
sujet  de  20  à  30  ans»  et  de  cinq  en  cinq  jours  vou^  augmen- 
terez d'un  gramme  la  dose  de  chaque  jour  jusqu'à  douze  et 
qainzegrammes  par  jour.  Quant  à  la  poudre,  il  faut  l'adminis- 
trer de  cinquante  centigrammes  à  un  gramme,un  gramme  cin- 
quante. Depuis  cinq  ans,  c'est  à  peine  si  j'ai  rencontré  trois 
sujets  chez  lesquels  j'aie  observé  ou  des  phénomènes  d'intoxU 
cation  (quelques  troubles  du  côté  de  la  vue)  ou  quelques 
signes  d'irritation  intestinale,  par  Tadministration  non  in- 
terrompue de  ces  préparations. 

J'associe  a.ssez  souvent  à  la  ciguë  les  préparations  d'iode 
et  de  fer,  sans  en  augmenter  graduellement  la  dose,  comme 
je  le  fais  des  préparations  de  ciguë.  Ainsi,  je  dépasse  rare- 
ment vingt  à  trente  centigrammes  par  jour  de  proto-iodure 
de  fer. 

S'il  survient  quelque  embarras  gastrique  pendant  le  cours 
de  ce  traitement,  il  faut  le  suspendre  momentanément  et 
profiter  de  cette  suspension  pour  purger  le  malade,  avant 
de  reprendre  les  moyens  ordinaires. 

Les  premiers  effets  curatifs  du  traitement  par  la  ciguë 
ont  lieu  presque  immédiatement  et  frappent  l'œil  des  plus 
incrédules  ;  mais  bientôt  ces  effets  se  ralentissent  ;  il  reste 
uo  noyau  d'induration  qui  est  toujours  très  long  à  disparat- 
raltre. 

La  ciguë  a  cet  avantage  sur  beaucoup  d'autres  prépara- 
tions, et  notamment  sur  l'huile  de  foie  de  morue,  qu'elle  est 
d'uneadministration  facile  et  n'inspire  aucune  répugnance 
aux  malades,  surtout  si  on  leur  laisse  ignorer  le  nom  du 
médicament  qu'on  leur  administre.  Je  donne  l'alcoolature 
dans  un  julep  approprié  que  le  malade  prend  par  parties  en 
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de4»x  ou  trois  fois  dans  le  courant  an  jour  :  la  poodiede  se- 
mences s'emploie  sous  la  fornie  pilulaire,  seule  ou  associée 
âu3c  préparations  ferrugineuses. 

On  doit  obercber  à  obtenir  la  résolution  des  éorooelki 
quand  elles  sont  peu  volumineuses,  quand  hs  glandes  )ym^ 
phatiques  ne  sont  pas  infiltrées  de  produits  hétéromorphei 
quand  elles  siègent  sur  des  parties  habituellement  découver- 
tes, enfig,  quand  elles  affectent  des  sujets  du  »exe  rémiaifi, 
ou  se  sont  montrées  à  la  suite  d'affections  cntanées. 
'  On  cbercbeà  provoquer  la  suppuration  des  écrouelles  déjà 
anciennes,  rebelles  aux  traitements  rais  en  usage,  de  celteê 
qui  sont  lourdes,  volumineuses,  manifestement  infiltrées  de 
produits  bétéromorpbes,  qui  existent  chez  des  sujets  du  sexe 
masculin,  ou  qui  ont  apparu  spontanément  sur  diverses  rô* 
■gions  du  corps. 

On  croit  généralement  que  la  résolution  des  écrouellesne 
peut  avoir  lieu  que  quand  elles  sont  simplemeni  inflamma- 
toires ou  hypertrophiques;  c'est  une  eiTOur.  Parles  prépara* 
lions  de  ciguë,  j'obtiens  tous  les  jours  la  fonte  d'écrouolle$ 
évidemment  formées  par  des  ganglions  farcis  de  tubercules; 
il  est  vrai  de  dire  que  la  résolution  de  ces  dernières  pour 
être  obtenue,  demande  beaucoup  plus  de  temps,  et  que  dans 
quelques  cas  les  malades  se  fatiguent  et  ne  veulent  plus 
continuer  leur  traitement.  Je  me  propose  d'essayer  dans  le 
traitement  des  écrouelles  tuberculeuses  les  hypophosphites 
alcalins  et  de  comparer  les  effets  obtenus  à  Taide  de  ces 
^ents,  avec  ceux  que  procure  l'usage  des  préparations  de 
ciguë  et  de  1er. 

-  On  a  beaucoup  vanté  contre  1^  écrouelies  certaines  eaux 
minérales,  et  particulièrement  les  eaux  alcalines  et  les  eaax 
-sulfureuses  ;  je  pen^e  qu'elles  ne  méritent  pas  les  éloges 
<]u'en  ont  faits  quelques  auteurs.  Je  dodne  assez  habituelle- 
ment aux  écroaelleux  des  bains  de  sulfure  de  potasse,  mais 
seulement  à  titre  d'excitants  généraux.  Ce  qae  je  puis  vous 
affirmer,  c'est  que  les  malades  afifectés  d'écropelles  que  j'ai 
dirigés  vers  les  sources  thermales  en  sont  reveQQfl  telsqa'ite 
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étaient  partis,  sans  aucun  réimltat  quant  à  l'aiTection  locale. 

Je  dois  naentionner  les  crucifères,  le  houblon^  les  végétaux 
antiscorbutiqo^Sv  qui  n'agissent  très^  pPobtl^knieDt  que  par 
riode  qaMls  renferment  ;  on  les  donne  comme  adjuvants 
SOQS  forme  de  tisanes,  L'in^fusâon  de  sommités  de  houblon 
est  la  tisane  que  je  préfère,  c^le  que  je  prescris  babitoelle^ 
oKol  dans  le  traitement  de  tiou  Les  losaifectioaifl'açrofukiusfis, 
et  des  écrouelles  en  particulier. 

Je  passe  aui  moyensi  externes. 

Mofens  externes.  L.e  traitem^it  local  est  d'un  gra^nd :$e^ 
cours  danslacure  des  écnxielles,  soit  qu'oo  sç  pîq)ese  d'ar^ 
river  à  la  goérisom  de  la  maladie  par  La.  fonte  de  cea  ta«t 
meors»  ou  d'atteindre  le  nnôaie  but  par  uob  voie  âifférenle, 
lasappuration. 

Vous  ne  sauriez  imaginer  coailàien  de  moyensi  ont  été  pro- 
poséei,  tant  le  nombre  en  est  considérable.  Uni  la  diversité 
en  est  grande,  contre  les  tumeurs  écrotielleuees.  Passons  suo<^ 
cessiv^^ment  en  revue  chacun  de  ces  moyens  ;|e  les  rattache^ 
rai  aux  fondants  proprement  dits^  aux  excitants  locaux» 
aux  caustiques  et  aux  moyens  chirurgicaux. 

Fondant».  L*iodeeat  à  coup  sûr  le  plus  en  vogue,  $i  ce.n'est 
le  remède  le  plus  utile. 

0«i  emploie  à  l'extérieur  l'iode  pur  ou  ses  préparatlooe^,  l'ior. 
dure  de  potassium,  Fiodure  de  plomb,  Viodure  de  soufre^etc. 

Avec  la  teinture  piosou  moioa  concentrée,  à  Taide  d'un 
peUt  balai  de  charpie,  ou  fait  tous  les  jours  ou  tous  le3  deux 
ottirois  jours  seulement  un  badigooiunage  sur  1^  tuineurf 
éeronelleuses. 

Les  préparatiooà  d'iode,  seules  ou  avec  un  excès  d'iode, 
s'emploient  le  plus  souvent  en  pommades  sous  former  de 
frictions  : 

Vmciles  formules  que  nous  prescrivons  habit uellemept  : 
K*  I. 
Axooge.  50  gramnaeQ 

lodure  de  potassium.  Si  grammes 

Iode  de  30  à  50  centigramme^. 


536  CLINIQUE  ET  MÉMOIRES. 

AzoDge  30  grammes 

lodure  de  potassium  4  grammes 

Iode  1    gramme 

Je  conserve  à  peu  près  les  mêmes  proportions  pour  les 
ioduresde  plomb  et  de  soufre.  Quant  aux  iodures  de  mercure, 
je  ne  les  emploie  sous  aucune  forme  dans  le  traitement  de  la 
scrofule. 

L'iode  doit»  suivant  moi»  céder  le  pas  à  la  ciguë  dans  le 
traitement  local  comme  dans  le  traitement  interne  des 
écrouelles  ganglionnaires  non  suppurées  ;  mais  dans  la  cure 
des  ulcères  et  des  fistules  qui  succèdent  aux  ganglites  sup- 
puratives  et  aux  écrouelles  cellulaires,  cet  agent  thérapeuti- 
que  rend  évidemment  beaucoup  plus  de  services  que  la  ciguë. 

C'est  un  nooyen  sûr  de  hâter  la  cicatrisation  des  ulcères 
scrofuleux  que  de  les  laver  chaque  jour  avec  un  solutum 
iodé,  de  faire  des  injections  avec  le  même  solutum  dans  les 
trajets  fistuleux,  et  enfin  de- panser  les  plaies  avec  un  linge 
percé,  enduit  d'une  couche  de  cérat  iodé. 

La  ciguë  n'est  pas  moins  utile  à  l'extérieur  qu'elle  l'est  à 
Tintérieur  dans  le  traitement  des  écrouelles.  Avec  l'extrait 
de  ciguë,  dans  les  proportions  de  quatre  à  huit  grammes 
pour  trente  grammes  d'axonge  nous  composons  une  pom- 
made qui,  suivant  moi,  est  la  meilleure  de  toutes  celles  que 
l'on  peut  employer,  comme  fondante,  dans  le  traitement  des 
écrouelles  ;  j'ajoute  quelquefois  à  cette  pommade  une  cer* 
taine  quantité  d'iode  ou  d'iodure  de  potassium.  Je  n'ai  pas 
remarqué  que  l'addition  de  ces  agents  la  rendit  plus  active. 

Beaucoup  d'autres  remèdes  ont  été  proposés  par  les  au- 
teurs, l'emplâtre  de  Vigo,  les  préparations  roercurielles,  le 

muriate  d'or,  etc Après  m'en  être  servi,  pendant  quelque 

temps,  je  suis  revenu  à  la  ciguë,  dont  l'action  est  infiniment 
plus  certaine  et  plus  efiScace.  Je  dirai  même  que  la  plu- 
part de  ces  agents  sont  inférieurs  aux  préparations  iodées. 

Excitants  locaux.  Parmi  les  excitants  locaux,  je  rangerai 
l'électricité  localisée,  moyen  que  je  n'ai  pas  expérimenté, 
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mais  qui  parait  avoir  été  employé  avec  quelques  succès  dans 
ces  deraiers  temps  par  le  docteur  Boulu. 

La  térébenthine,  les  huiles  de  pétrole,  d'asphalte,  etc., 
qui  ont  été  employées  à  l'extérieur  dans  le  traitement  des 
écrouelles  ne  me  paraissent  pas  agir  autrement  que  par 
l'excitation  locale  qu'elles  produisent. 

Céxustiques.  Les  caustiques  ne  me  paraissent  indiqués  que 
quand  l'écrouelle  est  ouverte,  et  qu'au  fond  de  l'ulcère  on 
aperçoit  le  tissu  ganglionnaire  infiltré  de  t  ubercules.  C'est 
alors  le  cas,  pour  abréger  la  durée  du  mal,  de  porter  sur  ce 
fond  tuberculeux  afin  de  le  détruire  le  plus  vite  possible,  ouïe 
nitrate  de  mercure,  ou  le  caustique  de  Vienne,  ou  le  chlorure 
de  zinc,  ou  mieux  Tacide  chromique,  dont  l'action  est  prompte 
et  énergique,  mais  dont  l'application  n'est  pas  sans  dangers 
et  ne  saurait  être  confiée  à  des  mains  inexpérimentées. 

On  a  proposé  d'ouvrir  les  abcès  scrofuleux,  les  écrouelles 
cellulaires,  par  le  moyen  des  caustiques  :  ce  procédé  peut 
être  bon  chez  des  personnes  pusillanimes,  mais  générale- 
ment on  préfère  le  bistouri,  qui  est  plus  expéditif. 

Moyens  chirurgicaux.  La  chirurgie  est  appelée  fort  sou- 
vent à  intervenir  dans  la  cure  des  écrouelles  ;  son  interven- 
tion est  utile  et  approuvée  de  tous  lorsqu'il  s'agit  d'ouvrir 
avec  la  lancette  ou  le  bistouri  les  écrouelles  suppurées,  les 
abcès  scrofuleux,  d'ébarber  d'exciser  les  lambeaux  de  peau, 
complètement  décollée,  et  de  prévenir  par  là  des  cicatrices 
âifformes,  de  faire  sauter  les  ponts  ou  languettes  de  peau 
qui  séparent  les  orifices  fistuleux,  de  cautériser  les  bour- 
geons exubérants En  est-il  de  même  quand  le  chirurgien 

attaque  les  écrouelles  ganglionnaires,  à  l'état  de  crudité,  par 
la  ponction  répétée,  l'excision  ou  l'amputation  de  ces  tumeurs? 

Règle  générale,  je  ne  puis  que  blâmer  cette  chirurgie  aveu- 
gle ;  extirper  une  glande  infiltrée  de  tubercules,  ce  n'est  pas 
guérir  la  scrofule  ;  le  tubercule  se  dépose  dans  les  glandes 
du  voisinage  et  vous  ne  pouvez  avoir  la  prétention  d'extirper 
tout  le  système  lymphatique,  de  même  quand  vous  coupez  la 
jambe  pour  une  tumeur  blanche  de  l'articulation  tibio-tar- 
1858.  Atari.  T.  I.  22         . 
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flwiine^  le  mal  ^e  re[>roduit  dans  t'ttriiettlalmi  du  goaovu 

Vous  cUerais-jede8<exeni{>led?iw  *  maîa^vcHA^ea  avez«n  ce 
nxHnent  plusieurs  dans  n^Cre  servioei.  N'av<Qii&HMHi8  pas  un 
ac^fuleux^  dans  notre  |)remië4^fiaUey  qui  a  SttlM4*«xtir|Mtioa 
il'une  g^rosse  iumeur^aagUeDDaire  de  la  régjoa  cerTicak*  i 
r hôpital  BeaujoD,  et  chez  lequel  se  6oli4  ddvekppés  d^b 
lorséesbobon^aerofuteux  deftrégioQrs  awllairas  etiaguJAales? 
KoBl^inde  cô  malade ^n est  un <ao^equi>  à  rbdpiui  deLa^ 
<i4boiss»è9re4  a  eu  le  pi«eoiier  mélataiBies  am^ulé  poorim 
•eariedu  @ro8  orteil,  puiis  eotHiUe  la  jatnbe  eou^ée  pour  uâ% 
itMoeur  blaocbe  de  Tar ticulatioii  Ubio-tarsi^Doe»  et  qui  aa^ 
jourd'hdi  est  affecié  d'une  èofoew  blancbe  du  fa^eoou.  Si 
Aoua  adoptions  les  principes  du  6hii*«nrgieB  qpi  lui  a  donné 
dessus,  nous  n'aurions  aij\jourd'faui  qu'vne  cboseii  faire^ 
ce  serait  de  lui  fair-e^^uper  la  cuisse  ;  le  mal  se  montrerait 
bientôt  sur  Tarticulation  coxo^fémerale  et  n'ayant  plus  rien 
àicouperqueje  tronc^  il  faudrait  rester  l'arme  au  bras^  sfOùr 
tateur  impassible  des  progrès  d'une  lésion  cpi'aucun  moyea 
chirurgical  ne  saurait  enrayer  ;  mais  ce  qui  eendanne  cette 
déplorable  pitatique,  ce  sont  tes  faits  ^eguérison  obtenus  par 
les  (l'ai tements  rationnels.  J'ai  déjà  eu  plusieurs  fois  l'occa* 
sion  de  vous  faire  voir  des  malades  qui*  après  avoir  obstiné* 
inentrefu8édesedoum€>ttreà  ces  cruelies  opérations^  sont 
eiitrés  dans  mon  service  et  y  ont  trouvé  une  entière  et  par- 
faite guérison^ 

Dans  quelques  circonstances  l'écrouelle  est  isolée,  uu» 
que  et  constitue  plutôt  une  difformité  qu'une  maladie;  la 
diathèse  parait  enrayée  dans  sa  marche.  Si  le  malade  veut 
être  débarrassé  promptement  de  sa  tumeur  et  eonseni  à  l'opé- 
ration, l'extirpation  est  évidemment  pratiqaable  et  permise 
dans  ce  cas  partioulier. 

Ilenseraitde  môme  si  la  tumeur  comprimait  un  organe 
dont  les  fonctions  seraient  importantes,  nécessaires  à  la  vie; 
on  comprend  que  dans  ce  cas  il  pourrait  être  indiqué  ou  d'eo 
exciser  une  partie^  ou  de  l'extraire  en  totalité. 

Quelques  mots  encore  sur  la  cachexie  écrouelleuae  et  la 
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Qéftddtesibytffàdd  atiptiUt'dtlo»  to»t  mttttfplids,  Tépuisiff^^ 
miiiàn  maÎAdérébktme  ({^qctôfoidrMiploi'defi  toniqmsrt  «^ 
fUnïtnlièrémetii  dd  viû  de  quinqQioa. 

Je  côihbats  af ec  beadodop  dTàvàntage  le  phagélâéBÎraie  et 
ftpoturriteresert>fiileti6e  piar  les  h>iffen3  atee  le  soiutimiâe' 
8âbl}tt£  avee  ées  plaMtseeaux  imbibée  â'baiie  de  cade. 

Je  terminerai  1^  ce  que  j'avais  k  vous  dire  de  la  sdi^ofùlé 
périphérique;  ce  n^est  qiié  là  première  partie  de  notre  sujet  ; 
ràDoée  prochaine  fabordérail  étude  delà  scrofule  interné) 
éo  elle-même  et  dans  ses  rapports  avec  tes  affections  propi^étf 
de  la  syphilis^  ^é  la  dàrirô  et  de  Tarthritis. 

LBTTRB  SUR 

L'OBSÉAtAtiâN  irdPÊRATlON  CESMIEKNE 

POBLItt!  DAIIS  LK  TVtXÉbEmChmm  DE  LA  RBYUE  MÈBKALE. 

M.  le  docteur  Gaillaame  de  Sarrej^aemioes  dont  fe  dernier 
cahier  de  la  Bévue  contient  la  relation  d'ude  opération  césa- 
rienne, nous  écrit  pour  répondre  au  désir  qoe  nous  avobs 
exprimé  touchant  la  cause  de  la  mort  qui  enleva  sa  patiente  en 
dooze  heures,  six  jours  après  l'opération,  et  quand  tous  les 
Qmptdaies  promettaient  un  double  succès,  H.  Guillaume  né 
poovait  pas  mieux  ^aire  que  dé  nous  communiquer  la  lettre 
4d  médecin  lui-même,  qui  a  soigné  Tintéressanle  malade. 
Noos  ta  reproduisons  avec  d'autant  plus  de  confiance  qu'elle 
n'était  pas  faite  pour  être  publiée.  La  voici  : 

A  H.  le  docteur  OuUkmme4 

Monsieur  et  très  bonoré  confrère^ 
le  ne  pois*  malheureusement  pas  continuer  de  vous  donner 
des  nouvellesdtt  même  genre  que  celles  de  ma  première  lettre. 
Hier  soir  i  cinc^  heures,  en  quittant  notre  opérée  avec  M.  le 
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coré,  nous  étions  encore  très  contents  et  pleins  de  joie; 
car  tout  était  au  mieux.  Cependant  ce  malin  elle  n'était  pas 
aussi  bien  qu'hier  soir  ;  elle  avait  passé  une  mauvaise  nuit,  êlW 
se  plaignait  de  maux  de  tête,  et  avait  eu  un  peu  de  délire  en 
se  réveillant  d'un  sommeil  fatiguant.  La  fièvre  était  forle,  la 
soif  très-vive;  mais  la  langue  n'était  ni  sèche  ni  rouge.  Le 
ventre  est  mou»  point  gonflé,  ni  douloureux;  pas  de  renvoiSt 
ni  envies  de  vomir  et  l'appétit  ne  manquerait  pas. 

La  plaie  est  en  très  bon  état,  la  partie  supérieure  réunie  par 
première  intention  adhère;  et  la  partie  inférieure  remplie  de 
bourgeons  d*une  très-bonne  nature,  la  sécrétion  lochiale  est 
aussi  d'une  bonne  nature  et  d'une  quantité  satisfaisante. 

La  malade  n'avait  pas  eu  de  selles  depuis  samedi  ;  c'est 
pourquoi  trouvant  ce  matin  beaucoup  de  gargouillement  dans 
les  intestins,  et  les  vents  s'échappant  en  abondance,  j'ai  voulu 
attendre  jusqu'à  ma  visite  du  soir,  pour  provoquer  une  seHe 
si  toutefois  il  n'en  était  pas  venu  spontanément  ;  mais  en  m'y 
rendant  ce  soir,  on  est  venu  me  dire  qu'elle  était  morte  i 
quatre  heures  de  l'après-midi. 

Est-ce  une  méningite  qui  l'a  emportée?  Je  le  croirais;  car 
il  est  impossible  que  cette  femme  soit  morte  des  suites  de 
l'opération,  il  n*y  avait  ni  métrite,  ni  péritonite,  ni  infiltra- 
tion de  liquides,  ni  hémorrhagie  secondaire,  ni  aucun  de 
ces  accidents  qui  suivent  ordinairement  l'opération  césarienoe, 
quand  le  résultat  est  malheureux. 

D'autre  part,  les  soins  n'ont  pas  manqué»  et  ils  ont  été  donnés 
avec  intelligence  ;  on  n'a  en  rien  surpassé  les  ordres  prescrits. 

Si  cette  complication  était  venue  dix  jours^^lus  tard,  je  sois 
persuadé  que  la  plaie  aurait  été  guérie. 

L'enfant  se  porte  bien. 

Je  regrette  bea^ucoup  que  l'espoir  si  justement  fondé  ait  été 
si  subitement  et  si  inopinément  détruit. 

Recevez  mes  salutations  empressées. 

Docteur  Pisohdi. 

Nuttelange,  le  37  janvier  18BS. 

Nous  croyons  que  les  éléments  que  nous  avons  fournis  sur 


RÉTRÉCISSEMENT  DU  CANAL  DE  l'uRÈTHRE.  341 

ce  cas,  suffisent  pour  édifier  rintelligence.  Il  reste,  nous  le 
sayons,  la  question  des  morts  subites  dans  F  état  puerpéral  ; 
c^ést  sur  ce  point  que  nous  proyoquons  notre  collaborateur, 
M.  Mordret,  du  Mans,  que  TAcadénoie  de  médecine  vient,  dé 
Couronner  pour  un  travail  remarquable  sur  cette  question, 
Qo'ii  dise  aux  lecteurs  de  la  Revue  médicale  quelle  est  son 
opinion  sur  la  mort  qui  nous  occupe.  Du  reste,  le  cas  en  vaut 
assez  la  peine  pour  que  celui  de  nos  lecteurs,  qui  voudrait  s'en 
faire  Tobjoi  d'une  consultation,  prenne  la  plume  ;  nous  nous 
ferons  un  devoir  de  reproduire  les  réponses  qui  nous  parvien* 
dront  à  cet  égard. 

{Note  duréd). 

(  CLmiQiJB  DB  m.  nûts^r^m,  ) 

KËTRÉCISSEMENTTBAUlÂTiODS  DU  C\NAL  DE  L  UilÈTHM 

GUÉRISON  PAR  LA  DILATATION  FOEGÉE  AU  MOYEN  DES  SONDES  RIGIDES, 


Ricard,  âgé  de  trente-sept  ans,  est  entré  à  Tb^pilal  des  Cli- 
niques le  5  décembre  1857.  Cet  homme,  qui  est  charpentier, 
fit  ooe  chute  sur  le  périnée  le  2  mars  1854.  Il  se  trouvait  sur 
une  échelle  double,  ses  pieds  mal  assurés  glissèrent,  et  il  tomba 
à  cheval  sur  l'un  des  montants.  Aussitôt  une  vive  douleur  se 
fit  sentir  à  la  région  périnéale,  et  selon  son  expression,  Ricard 
sentit  que  quelque  chose  se  rompait  dans  le  canal.  Do  sang  en 
abondance  sortit  immédiatement  par  Turèthre. 

Notre  malade  ne  fit  aucun  remède;  néanmoins  la  douleur 
se  calma,  le  sang  ne  reparut  plus,  et  au  bout  de  quelques  jours 
cet  homme  reprit  son  travail. 

Trois  semaines  après  sa  chute,  Ricard,  descendant  un  matin 
très  vivement  de  son  lit,  éprouva  de  nouveau  au  même  endroit 
«ne  douleur  violente  et  subite;  le  sang  sortit  de  nouveau  p^f 
rwèthre;  mais  le  sarleqdemain  tout  était  terminé. 

De  temps  en  temps,  rémission  de  l'urine  faisait  éprouver  ua 
picotement  léger,  et  puis  insensiblement  et  à  la  longue  le  jet 
{devenait  plus  petit  ;  enfin  il  devint  filiforme,  pénible,  en  ce 
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ftàDs^iie  Bîeard  èlak  obligé  defalir^  Aq  tros  g#ai|^^rt^3  ppi^ 
çtpulsçr  le  liquide  eonleou  ilaos  lu  ye$m, 

Aabout  de  tpoisaiM,  o^lKmfiiojAngitîssalit.ay^Dt  per^^ 
FappétU,  éprouvaût  des  lassltudeis,  ef  d^  mélaii9e3  $9  préseplâ 
an6D  d^fis  le  sevvict  ie  1^.  fiiétaloa.  Le  professoif  r  reûMniit 
•D  rétrécisseiqeal  traumati(|ae  du  canal  ;  mais  il  loi  fat  jinp<i^ 
tfible  de  le  fraQobîr  avec  d^s  peliles  bài^^iea.  Il  résoioA  dôfi 
d'empbyer  les  bougûs  ea  balcine'deM.  phiiîp^.  Gi9s  bt^q^ÎM 
eomprimées,  passées  à  la  6ii^re  oot  l'avaDlage  A*èlt/^  f\m^. 
ffèes,  dp  conserver  leur  Gourbunè,  et  dotaeni  un  inoyea  pht 
certain  de  surmonter  les  résistances.  Le  rùtréctsa^ment  aaquii 
on  avait  affaire,  était  de  ceux  qui  sont  les  plus  difficiles  à  vain- 
ere;  41  nefallatt  dones'atiendre  à  un  Téstihai  qu'après  plusieurs 
séances  longues  et  répétées. 

H.  Phijips,  qui  s'occfipe  spépî^l|»fneqt  de  oes  maladies,  afi^( 
déjà  réussi  chez  un  malade  de  la  clinique.  Aussi  M.  Nélaton  se 
£sposa-l-il  à  soumettre  le  malade  au  même  IraitemenU  et  cela 
le  plus  tôt  possible.  La  chose  était  d'autant  plus  nécessaire  que 
Ricard  était  moralement  aflecté  et  très  impatienté  de  la 
gSnequ^il  éprouvait,  et  que  de  plus  il  présentait  au  niveaa  |leê 
dèut  canaux  inguinaux  une  pointe  de  hernie  occasionnée  pa# 
lés  efforts  de  la  toux  et  par  ceux  qu*il  faisait  peur  uriner. 

Pendant  quelques  jours  on  employa  donc  les  beugies  dool 
BOUS  avons  parlé  ;  mais  M.  Nélaton  ne  réussissant  pas,  pria 
M.  PfalHps  de  venir  lui-mlême  traiter  son  maMe. 

Ce  praticien  fft  plusieurs  séianees  très  tongués;  puiaqu^eAtes 
Auraieut  à  peu  près  quatre  heures  «ihaeune  ;  eHea  étafent  de 
plus  très  doutbureuses  ;  car  le  malade  placé,  debout  et  appajé 
contre  le  mur,  eut  dans  cette  position  plusieurs  syaeopes;  tnaSs 
M.  Philips  ne  les  redoutait  nullemeiit  :  dans  cet  état  les  rhis- 
éies,  dfS0tH4l,  étafH  dans  le  relâchement,  lui  fàcilittfîedt  f  ki- 
ti*odoction  de  la  sonde.  EniSa  après  la  septième  séame,  ie 
rétrécissement  fut  ftavchi,  et  une  lK)ugiefet  placée  à  deneore 
^dàasleeaaal. 

-'  Les'|oiit*s  snivants,  le  malaide  eut  defe  flèvré»  de  Piaiiomiit^ 
la  ^aH  devihl  1>rfl1anter'  ^  se  plaignit  d^^uiae  lotrtaur  vive  •« 
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plriliièe^  et  «D  gMftemeiil  ooDsidérebte  se  maoUesto  ê»M  cette 
rêffioB.  le  it  jaovîev^  ooe  incision'  chègorgea  les  parties  et 
aneoa  âne  ainétiorati(Mi<  dans  l'ét^  gèeéral.  Cependant  il  j 
afoit  iMJ^r»  de  la  fièvre  ;  l^insiwfiDie  pevsîi5t«i!  ;  le  serot^w 
te  Mssi  let  siège  d'im  gonflement  qm  caosaît  une  douleur  très 
yiolente  an  malade.  Trois  incfsions  furent  feifes  suecessiveme» 
et  donnèrent  isscie  à  du  sang  mêté  à  une  certaine  quantité  d*u* 
rine  ;  dèa  ce  moment  te  miet»  se  dâelara  plus  franchement. 

Lessoedes  qui- avaîeotétèenlevéesfttrenl  remises,  au  nom(>re 
ifr  trois  ;  Tèlat  générail  Ait  plus  satisfaisaet  ;  ia  fièvre  êomba 
pe»  à  pev,  Tappètît  revint  insensiblement,  ki  obalemrde  la  peau 
dbpariit,  et  (e  malade  qui  avait  été  fort  abattu  reprit  courage. 

Quelques  jours  pbis  tàvi,  trois  sondes  Ae  divers  calibres,  Ah 
rent  introduites  suecessivemenl  dans  lé  canal  de  l'urètlire  ;  hu 
première  resta  huit  jours,  h^  seconde  autant,  et  la  troisième  est 
eneere  à  demeure.  Aujourd'hui  h  malade  urine  à  plein  jet;  i! 
n'^éprouve  plus  de  douleur.  Une  des  incisions  qui  existe  encore 
laisse  suinter  une  petite  quantité  d  urine  ;  mais  elle  tend  cha-* 
que  jour  àfo  eïeatrisatiofi' ;  le  malade  reprend  des  forces,  et 
sans  une  névalgie  faciale,  qui  est  survenue  ces  jours  derniers, 
il>serail  probabtemrent  sorti  de  la  clinique. 

D.  Charte Sïour. 


UTTERATURE  flAÉQiaAlE  FRAHÇAISE. 


JOURNAUX  DE   VAEI8. 


A^'uidh  imiphntéediûLns  larégi^n4%çQ^w;,  libre  de$  dem 
cét4lf,^eUfi  m  cau^^fa^  dq^cidenl»  ^pémm^  --^  Gorni?r. 

neuses  dans  le  cœur  et  à  rendoû«mditei.  tt-r  Sn&fksûkmà 

Void  la  relation  du  fait  que  nous  n'avons  pu  qu^ annoncer  le 
dAns  notre  avant  <fernler  cahîer  <fe  la  Bévue  Médicaîe. 

Al  Itoiftmè  âfgè  de  &I  ans,  d^une  constitution  robuste,  et 
tellement  adonné  à  Tivrognerie  qd'tm  fa  trouvé  ^quènraient 
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ftans  connaissance»  et  dans  un  état  comateux  absolu,  entra  i 
l'hôpital  de  la  Charité  le  10  février  1858.  Il  présentait,  sa 
sommet  du  poumon  droit,  de  l'obscurité  de  son  et  de  la  fai- 
blesse de  la  respiration  ;  il  expectore  des  crachaU  rouilles.  U 
lendemain,  du  ronchus  crépitant  se  fait  entendre  jusqu'à  de^ax 
fois,  le  sang  est  couenneux;  l'amélioration  est  prompte;  les  ac- 
cidents se  calmèrent  et  parurent  se  dissiper  complètement  ;  le 
cœur,  examiné  pendant  quinze  jours,  ne  donna  pas  lieu  à  des 
bruits  anormaux  et  ne  présenta  pas  de  symptômes  fonctionnel 
spéciaux.  Un  érjsipèle  de  la  face  survint  ;  il  resta  stationnaire; 
l'expectoration  cependant  ne  s'exécuta  bientôt  qu'incomplète- 
ment  ;  un  ronchus  trachéal  se  déclara  ;  la  mort  survint  avec 
promptitude,  et  la  nécropsie  est  pratiquée  le  "20  février, 
quinze  jours  après  les  accidents  pneumouitiques. 

Les  parties  du  poumon  malade  étaient  en  voie  de  résolution  ; 
il  n'y  avait  pas  de  pus  contenu  dans  son  parenchyme;  mais 
une  écume  abondante  s'y  rencontrai  t.  La  trachée  s'était  remplie 
decrachats,  le  cœur  surtout,  ses  cavités  droites  étaient  dilatées, 
et  le  foie  fut  trouvé  très  volumineux,  ces  deux  derniers  faiU 
avaient  été  constatés  pendaat  la  vie. 

En  examinant  le  cœur,  M.  Duriau  éprouva  la  sensation, 
d'un  corps  dur.  L'organe  fut  incisé,  il  était  rempli  de  caillots, 
surtout  à  droite.  On  constata  bientôt  que  le  corps  dur  dont  il 
est  question  n'était  autre  chose  qu'un  aiguille  de  1  millimètre 
à  peu  près  de  diamètre,  et  présentant  S  centimètres  au  moins 
de  longueur. 

Cette  aiguille  était  implantée  dans  la  cloison  intraventricu- 
laire.  Ses  extrémités  étaient  libres  :  la  pointe  se  dirigeait  du 
côté  du  ventricule  gauche,  à  la  paroi  duquel  elle  ne  touchait 
pas  ;  le  chas  correspondait  à  la  cavité  ventriculaire  droite,  où 
elle  était  également  libre. 

Cette  pièce  anatomique  curieuse  fut  apportée  à  la  cUoiqiie, 
et  M.  Piorry  constata  les  faits  suivaats: 

1^  La  surface  du  ventricule  droit,  précisément  au  niveau  du 
point  correspondant  au  chas  deraiguille,  présentait  une  petite 
plaque  péricarditique  blanche  et  nacrée. 
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S^Sorlepoiat  de  la  raceioterne  de  ce  yentricalé  cori^- 
pondaDt  à  celui  où  rextrémité  non  acérée  do  corps  étranger 
Tenait  frapper,  existait  une  couche  fibrineuse  épaisse  de  5  mil«* 
limètres,  creuse  au  milieu,  à  rebords  saillants,  inégale  à  sa 
surface,  et  qui  constituait  ainsi  une  sorle  de  godet  où  Taiguille' 
Tenait  nécessairement  frapper,  alors  que  le  cœur  se  oontractait« 
3^  Les  autres  points  de  la  surface  interne  du  Yentriéuledtoit 
ne  présentaient  pas  de  coagulation  de  fibrine  ;  seulement,  à' 
la  base  de  la  partie  saillante  de  Tatguille^  se  voyait  un  dépftt 
de  cette  môme  fibrine  qui  s'étendait  sur  toute  l'étendue  do 
corps  étranger,  en  y  formant  une  sorte  de  gatne  assez  épaisse  ' 
et  colorée  en  brun  par  suite  de  Toxydation  du  fer  qui  la  consti- 
tuait. 

4^  La  partie  de  l'aiguille  implantée  dans  sa  cloison  y  était' 
solidement  fixée;  elle  y  était  aussi  enchâssée  dans  une  sorte  'de 
gatoe  fibrineuse. 

5*  A  gauche,  la  saillie  du  corps  étranger  était  à  peu  prés 
aussi  considérable  qu'à  droite,  et  la  gaîne  fibrineuse  l'entonratt 
de  tontes  parts  et  empêchait  la  pointe  de  Tenir  blesser  la  paroi- 
ioternedu  ventricule  gauche  qui,  du  reste,  ne  présentait  nulle  > 
part  de  fausses  membranes. 

Dans  la  leçon  suivante  (celle  du  lundi  l*'mars),  M.  Piorry 
établit  les  considérations  suivantes  : 
1^  Il  y  a  quelques  exemples  dans  la  science  d'introduction 
d'aiguilles  dans  le  cœur  qui  ont  plus  d'une  analogie  avec  le 
fait  qui  vient  d'être  observé  dans  le  service.  L'excellente  tbèse 
de  H.  le  docteur  Jamain,  pour  le  concours  de  l'agrégation,  en 
nipporte  plusieurs  remarquables.  Une  dame  de  la  cour  de 
Sardaigne,  dtéeparSue,  fit  fabriquer  une  aiguiUe  d'or  qu'elle 
plongea  dans  le  cœur  de  son  mari,  qui  périt  brusquementt, 
sans  que  l'on  ait  trouvé  de  désordres  anatomiques  qui  aient 
pu  expliquer  la  mort,  due  peut  être  à  tout  autife  chose  qu'à  la 
blessure.  Le  docteur  Leaming,  de  Philadelphie,  trouva,  dans^: 
le  cadavre  d'une  jeune  couturière,  une  aiguille  qui  resta  long» 
temps  fichée  dans  les  ventricules  et  la  cloison  sans  causer  des^* 
accidents  graves. 


3^  UTTERATUEE  MËOIOALB  PRAirÇAISE. 

MM.  Ferras  et  Trélat  virent  des  ca»  plut  on  BKoks  aaalo- 
gaee-diez  dci^aKéBèes.  Dopoytren  •evtfoceasimi  devoiriNioss 
où  la  poÎDled'vo  stylet  étroit  resta  engagée  dans  le  khsH  év 
oœar^  aai^i  que  la  «orl  en  fttt  le  résultat  knmédiM,  etc.,  ete. 
Je  pasae  mms  ailence  lee  expériences  que  M.  Brelonneau  et 
d'autres  «14  Mtes  «nr  dea  jeunes  ohieos,  et  dans  leaqueltea  ha 
piqûrea  du  eoeur  «*ont  pae  causé  d'acoidenis  ;  évidensnaent  ees 
faits  u'oul  pas  d'application  sur  Khooiuie,  allei»du  que  la  p^as^ 
tléi^é  du  jangçkez  lea  aniu^ux  du  fpenre  eam$  «st  telle  que  iea 
pAaies  des  aptèrea,  des  yeinea  eit  daoaeur  août  promptenant 
bimliées  par  des  eaîllols  qui  nmêtent  les  hémorrhagiea. 

9^  Ce  que  Tobservatlon  actuelle  offiro  ^e    ploa  curieux, 
c'est  que  l'aiguille  était  implantée  dans  la  cloison,  tandi&qua^ 
Iea  deux  exlténiitâs  étaient  iilMras  daua  les  cavîtéaTeelricu- 
kires  ihpoiie  et  guuclie. 

Comment  cela  a-t-il  pu  se  faire  ?  il  paraît,  d'ufrès  lu  pièaa 
UMtpUHqoe,  que  Taifuîlle  a  é^  îoliioduite  par  la  peau  dans 
llaapuoeiuteFooséaf  ;  qu'elli^  a  péaétvéle  péricarde,  lu  puroî  du 
wolrpcde  droit  et  la  clobon;  q^e  les  usouvementodu  caaur  oui 
déteoké  raîguflle  des  parois  tli^H*aeiques  )  ^e  les  MNitrao* 
lions  de  la  cloison,enlraînant  le  corpa  é(rafiger,rout'«xtraiUau 
qpelque  aorte,  die  fa  pavoi  ventrlculaîrow  Aïnai  ae  confit  sans 
peine  un  fait  qui  d'abord  parafeseil  loeiplieaUe* 

S^  Uiue  eooorétiuo  fibriueuse  existait  sur  le  p^ieipde  yuntri* 
oulaice  )  elle  indiquait  lo  point  où  Talguilk  avait  pénétré,  et 
èlailleréBullat  doTaetioa  phlegmasique  qu  eNe  avait  cm|iée< 

4a Une  sortedc  fodet  (Miriaeux,  adossé  è  la  puroi  veotrico^ 
laire,  prolégeait  futle  paroi  coutr^  la  frosse  ustP^milé  ^a 
caffpa  .étvaugur.  ^dmettoua,  si  fou  veut,  qu0  ce  soil  U  uu 
pbéaMMttèni»4eJa  natppepnèdfoatrioe  ;  mais'Urvouottaqueir^ 
UM iloi  4^  r^oagauisailion  qui  y  donne  lieu,  eu  vurta  de  laqutii 
dasoLafdaliou^filMneuso&ee  déposent  dans  lu»  tisaupuv  sur 
les  aurfac^^encontacH  avec  des  corps  ausceptiMea  èa  Iea  Mes- 
sejT.  ii'organisnie  est  ei  bi^  disposé,  ai  bio»  conairuît,  que  da 
aOAinéeauianio  aduiimibte  nalisseut  dViduiiraMea  phéft<Mu(ges 
de  conservation  et  de  réparation. 


L'aigaille  était  rpçoaverl^  &  %^  4eu^  extrémités  d'une 
covche  fibrineuse  ;  cela  prouve  que  les  concrétions  dont  il 
^tfit,etqoeVon  trouve  souvent  deqs  le  ea»iir,  feihvmt  Itre 
mm  liiai  les  résultats  du  éirople  iéfM  de  SMw  ei|  snipfwir 
siondaas  lûsérurai|oeid'iiiieinOaromatid#,de4a/ni0Oiibff|[!^  \wr 
teme'JuecHir  ou  4'wi^  ABdo6ar4lite. 

J'ai. établi^  dans  Ib  TmêA,^  imédspine  {pratique»  i^  rfilipfp 
sur  lesquelles  jernafieHiAe  çow  croira  que  rhtenitefeist  plul^  h 
MMft  qu^  Teffet  des  Inflamnations  lée  la  ^owQbnme  joHiefifif^^i 
eoBor  et  des.f  iwvatbsMu^^ 

L'aiguilla*  daps  ialak  fr^eédant,  ani-^alle  ^(inéMré  de  4f^imk 
en  dehors,ou  par  suite  de  sa  déglutitiqpet  4e  ^qn  pa^^ge4MW 
lemédii^tînà  tvairars  Ifii^ipip  4^r€|3op|iage  1  On^  cr^,  d/ins 
foaeaswiJogpias»  ^'il  a1fl|itp^  ^n  ^Hr^Mpsi.TJqe  <3Ji^<y>ppitfmH) 
bîeB  sîi»[(lewtqm  ipe|rappe  a^rfocwenl  od  j^  fsM  c;elteleç9ft« 
pmUTe  que,  dans  Je  cas  ^ue  nous  avoM  ¥n,  1^  corps  élraogop 
a  été  î Blrodqit.de  dehors  en  dedans.  C'est  qoe  le  isbas  49 
Faigoille  OQfraspond  aux  parois  peetoralea,  tandia  4|o'U  s^fnH 
placé  wers  la  fnédtaslin  si  Tintrodaction  aTail  en  liefi  de  aeoflld. 
L'importance  de  cet4effé4e»an  est  1res  grande  at  pouarailt» 
àuÊê  «n  cas  analogoeiqui  viei^raii  è  se  pnésanter,  faire  puaîa 
OB  coupable  on  sauver  un  lanoceot;  car  si  une  bmîq  aoupaH* 
aa^it  porté  le  coup,  le  chas  de  Taiguille  aérait  dirigé  an  ddbo^ 
etuoo  pas  en  dedans*  Ceci  me  9appellet|«e  Texamaa  atlei4i£ 
de  sept  blessures  qu*fuiie  famme  s'était  faites ear  la  irégion  4ai 
eosor  ^i  la  direction  d'une  plaie  pénétrante,  ma  conduisirent  è 
des  coActlusions  qui  empêchèrent  de  mettre  ^en  jugement  un 
iMoamequi  était  soèpcoané  d^avoir  assassiné  la  maH^areus^ 
dont  il  s'agit.  En  médecfi ne  légale,  les  considérations',  en  ap«* 
parenee  las  plus  futilas,  trancbent  quelquefois  des  questions 
où  %[  s'agit  de  fa  vie  et  As  la  mort. 

{^rofessani*  PvonaT. 

mhk  PRB8ai$  ]|tâDIGALE  DES  BtSàAWUEm». 

CaïkéittUne  de  l'œsoptaige  Maire  4m  TODiswmeiiu  reb«ll«s.  Li  Taciaatioo  compuie 
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chez  les  adaltes  et  chez  les  enfants. 

Cathétirismede  C œsophage,  —  A  Poccasion  d*ane  Obscr- 
yationf  de  rétrécissement  de  l'œsophage  doot  le  catbétérisme 
triompha  seul  et  complétemeat,  M.  le  docteor  Chaillos,  dans 
le  Journal  de  Médecine  et  de  Chirurgie  pratiquée^  février 
i858,  rapporte  on  fait  plein  d'intérêt  dont  il  a  été  témoin 
dans  le  cabinet  de  M.  le  professear  Trousseau.  Des  faits  aaa* 
logues  peuvent  se  présenter  et  mettre  en  défaut  la  sagacité  des 
praticiens  même  les  plus  exercés,  et  il  suffirait  d'éveiller 
leur  attention  pour  les  faire  recourir  à  une  opération  si  fadle 
et  si  efficace  ;  voici  le  fait  : 

c  Une  jeune  femme  de  la  Martinique*  mariée  à  un  lieute- 
nant de  vaisseau  de  la  marine  impériale,  souffrait  depuis  cinq 
ans  d'une  intolérance  deVestomac  telle,  que  les  liquides  mêmes 
étaient  souvent  rejetés  aussitôt  après  leur  ingestion  :  an  début, 
il  y  avait  eu  un  pende  difficulté  de  la  déglutition;  puis,  de  Far* 
rière-gorge,  le  mal  avait  semblé  descendre  en  suivant  le  trajet 
der<Bsophage  ;  la  malade  avait  éprouvé  des  douleurs  entre  les 
épaules,  et  plus  tarda  Tappendice  xyphoïde  ;  les  aliments cbe* 
minaient  péniblement,  et  bientôt  les  vomissements  devienneol 
le  phénomème  dominant  de  la  maladie.  Madame  P.. .  fut  obli* 
gée  do  borner  son  alimentaliAn  au  café,  au  chocolat,  aux  po« 
tages  clairs.  Tout  aliment  de  quelque  consistance  produisait 
des  crampes  d*  estomac  suivies  de  vomissement.  Dans  certaines 
circonstances  même,  le  bouillon,  le  lait  et  jusqu'à  l'eau  pure 
étaient  rejelés  sur-le-champ.  Une  fois  la  régurgitatioii  accoa- 
plie,  la  douleur  cessait  pour  faire  place  à  l'unique  sentiment  du 
besoin.  Madame  P....  maigrissait  à  vue  d'œil,  et  l'on  coin* 
prend  difficilement  que  cette  jeune  femme  ait  pu  deveair 
deux  fois  mère  dans  des  conditions  aussi  défavorables.  Après 
avoir  vainement  tenté  l'emploi  d*eaux  minérales  ferrugineuses 
à  la  Martinique,  elle  est  venue  habiter  un  de  nos  ports  mili* 
taires,  où  des  soins  de  toute  nature  lui  ont  été  prodigués. Sang* 
sues,  ventouses  scarifiées,  révulsifs  à  l'épigastre,  eaux  ef  poa- 
dres  alcalines,  sous-nitrate  de  bismuth,  opium,  belladone,  oo« 
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tombe,  charboQ  de  peuplier,  etc.;  il  o'est  pas  de  médication 
qu'on  n'ait  essayée  chez  elle,  en  se  plaçant  au  point  de  vue 
d'ane  gastrite,  d'une  gastralgie  ou  d'un  cancer  du  cardia.  Parmi 
les  médecins  qui  furent  consultés  par  madame  P....,  un  seul 
STsit  songé  aucathétérismeoasophagien;  mais  il  avait  proposé 
ce  moyen  avec  trop  peu  d'assurance  pour  qu'il  fui  accepté, 
et  la  malade  était  réduite  au  dernier  degré  du  marasme,  lors*, 
que  nous  l'engageâmes,  par  Tintermédiaire  d'une  de  ses 
amies,  à  venir  consulter  >K  Trousseau. 

«  Notre  conseil  fut  suivi,  et,  le  19  septembre,  Thabile  pro- 
fesseur procéda  à  la  première  introduction  de  la  sonde  oeso* 
phagienne  chez  cette  dame.  L'instrument  dont  il  se  servit  était 
one  longe  baleine  terminée  par  un  renflement  ovoïde  en  cire 
à  cacheter  du  diamètre  deun  centimètre.  Arrivée  à  quelques  tra- 
vers de  doigt  de  l'orifice  cardiaque,  l'extrémité  de  la  sonde 
bota  contre  un  obstacle  ;  mais  une  impulsion  modérée  fit 
franchir  cet  obstacle  ;  et  l'on  sentit,  à  la  promptitude  avec 
laquelle  la  sonde  s'enfonçait,  que  la  résistance  était  vaincue  et 
que  l'on  était  dans  l'estomac.  La  douleur  qui  suivit  cette  pre- 
mière tentative  dura  deux  heures  et  se  traduisit  par  une  sensa- 
tionde  tiraillements  et  de  brûlure. Cependant,  madame  P...., 
revenue  à  son  hôtel,  prit  une  tasse  de  café  au  lait  avec  du 
pain,  et  le  pain  passa,  phénomène  qui  ne  s'était  pas  produit 
depuis  cinq  ans.  Le  24,  après  un  jour  de  repos,  nouvelle  séance 
de  cathétérisme.  Cette  fois,  ce  ne  fut  pas  le  médecin  qui  intfo- 
doisit  la  baleine-,  ce  fut  la  malade  elle-même,  et  l'on  exigea 
d'elle  qu'elle  se  servît  d'un  renflement  un  peu  plus  gros  que  le 
premier.  Madame  P..  prit  l'attitude  des  bateleurs  qui  avalent 
des  épées,  et  s'exécuta  bravement  jusqu'au  moment  où  l'olive 
de  la  sonde  atteignit  le  point  Vétréci  de  l'œsophage;  il  y  eut 
alors  de  sa  part  un  peu  d'hésitation;  mais  on  lui  vint  en  aide, 
et  la  sonde  passa  sans  trop  de  difficulté.  La  douleur  qui  suivit  ne 
dura  qu'une  demi  heure  et  fut  moins  vive  que  l'avant-veille. 

il  était  midi;à  «ne  heure,madamo  P.... déjeûnait  avec  une  cO« 
telette  et  des  pommes  de  terre  ;  à  dîner,  eUe  prenait  de  la 
soupe  et  du  poisson;  il  n'y  eut  plus  un  seul  vomissement. 
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contraire»  cette  dessicatioo  était  presque  complète  chez  lei 
cinq  aotres.  Les  phëDomènes  généraux  concomitants  ont  èt^ 
insignîGants.  Pas  vn  homme  n'a  dû  garder  le  lit  avec  la  fiène, 
tous  ont  éprouvé  seulement  plus  ou  moins  de  malaise. 

Le  neuvième  sujet  a  eu  trois  boutons,  deux  de  belle  appt* 
rence,  un  mauvais...  ;  le  dixième,  deux  boutons  recouvert! 
d^une  croûte;  le  onzième  et  le  douzième  un  seul  bouton  mé- 
diocre. Ainsi  phénomènes  à  peu  près  les  mêmes  que  chez  lei 
huit  soldats  mentionnées  ci-dessus.  Celte  première  séries 
offert,  dans  le  travail,  la  marche»  la  durâe»  le  dév^oppement 
des  pustules^  des  irrégularités  tellement  tranchées,  que 
M.  Zandjck  en  était  à  douter  s'il  avait  obtenu  de  la  vraie  vae* 
cine. 

Pour  lever  ce  doute»  et  afin  d'éprouver  le  fluide  contenu 
dans  les  boutons»  il  s'en  est  servi  pour  inoculer  quelques  miti* 
taircs  qui  font  le  sujet  de  la  seconde  série  d'observations.  Cette 
série  comprend  douze  hommes  dans  les  mêmes  conditions  de 
santé  et  de  vigueur  que  les  précédents. 

Le  27  mai»  les  quatre  boutons  les  mieux  caractérisés  des 
Taccinés  de  la  première  série  ont  été  ouverts  :  ils  ont  donné 
un  liquide  limpide»  visqueux»  se  renouvelant  assez  fadlement 
au  bout  de  quelques  secoodes,  chaque  fois  qu'il  était  épuisé 
avec  la  lancette.  Ces  quatre  pustules  ont  suffi  pour  vacciner 
cinq  hommes  :  deux  piqûres  à  chaque  bras. 

Cinq  autres  l'ont  été  avec  du  fluide  frais,  recueilli  sur  Terre 
deux  heures  auparavant  et  pris  du  bras  d'un  enfant  d'un  an. 
Les  piqûres  des  deux  derniers,  enfin,  ont  été  faites  avec  du 
yirus  provenant  de  boutons  recouverts  d'une  croûte  brunâtre 
sur  la  dépression  centrale,  et  développés  chez  deux  hommes 
de  la  première  série. 

f  Le  3  juin»  Septième  jour  de  Tinoculation,  on  constate  (to 
les  cinq  premiers  les  résultats  suivants  :  un  seul  succès,  trois 
pustules  dont  deux  ont  oflert  assez  complètement  les  caractère! 
de  la  bonne  vaccine,  sauf  la  vigueur  et  la  coloration  rouge  de 
^  l'aréole  ;  la  troisième  était  recouverte  d'une  croûte  brunâtre 
en  voie  de  dessication.  Le  militaire  n'a  éprouvé  aucun  malaise; 
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il  n'a  pas  ub  instant  interrompu  son  service.  Chez  les  quatre 
tdtres  soldats  insuccès  complet* 

Sur  les  cinq  derniers  vaccinés  avec  du  fluide  recueilli  sur 
verre,  il  j  a  en  deux  insuccès  et  trois  suc.cès  partiels.  Pour  les 
onzième  et  douzième,  vaccinés  avec  des  |)ustules  douteuses, 
insuccès. 

Ainsi,  sur  douze  inoculations  :  huit  insuccès,  quatre  résul- 
tats dont  un  seul  beau,  aussi  complet  que  ceux  observés  chez 
les  enfants  du  premier  âge.  Tel  est  le  résultat  signiBcatif  de  ces 
deux  premières  séries  d'expériences. 

III.  Dans  une  troisième  série^  seize  individus  sont  vaccinés. 
Hais  d*abord  une  expérience  préalable  est  faite,  dont  il  est  in- 
téressant de  consigner  ici  lé  résultat.  Le  virus  recueilli  sur  le 
militaire  qui  a  présenté  tous  les  caractères  d*une  bonne  et 
complète  yaccination,  a  été  Inoculé. parallèle  ment  d'une  part  à 
deux  adultes  militaires,  et  d'autre  part  à  deux  jeunes  enfants. 
Voici  les  conséquences  qui  sont  ressorties  de  ce  parallèle  : 

Le  fluide  implanté  chez  Tun  des  adultes,  premier  vacciné;  et 
chez  le  premier  enfant  (âgé  de  huit  mois),  a  engendré  des  bou- 
tons de  vraie  vaccine,  sauf  les  difl^ërences  indiquées  déjà,  qui 
£stinguent  constamment,  comme  on  le  verra  plus  loin,  les 
pustuiëà  de  l'adulte  de 'celles  de  l'enfant. 

L'inoculation  faite  sur  le  second  adulte  n'a  produit  que  des 
résultats  médiocres.  Celle  faite  sur  le  deuxième  enfant  (âgé  dé 
treize  mois)  a  donné  quatre  boutons  de  vaccine  peu  développés 
et  deux  dé  fausse  vaccine. 

n  senibterait  ressortir  de  cette  expérience  que,  indépen- 
damment des  conditions  d'aptitude  moins  favorable,t*emarquéeb 
géBératement  èhez  l'adulte,  le  liquide  vaccinal  serait  moins 
actif  à  uMSunB  que  sa  source  s'épbise^  ^'est-à^dire  alors  «pieie 
bouton  où  est  puisé  le  fluide  en  a  déjà  beaucoup  fourni.  C'est 
.eneflbtce  quel  tendrait  à  démontrer  »  avec  beaucoufi  d'autres 
faits  semblables  d'ailleurs,  le  fait  du  jeune  sujet  qui  a'  été  vac^ 
C9i6  en,  derpier<  Uou. 

BÉFLEXIONS. 

Revenons  maiptcnaçt  au  grqppei  de.  vaccinés  de  la  troisième 
T.  I.  Mars.  1858.  23 


354  LITTÉlUftRE    MÉDICALE  FRANÇAISE. 

série.  Huit  adultes  ont  été  vaccioés  lie  5  jum  aveeduflQÎAe 
puisé  au  bras  de  quatre  eofants,  tons  saÎHs  et  eb«8  iêsqiietelM 
pustules  ont  suivi  uhe  tiiarcbè  régttliére  et  ont  offert  les  signes 
du  plus  beau  vacfîn. 

Examinés  le  septième  jour,  le  premier,  le  deuxième,  le  troi- 
sième et  le  quatrième  ont  présenté  chacun  quatre  boutons;  le 
cinquième,  0;  le  sixième,  quatre;  le  septième,  0;  et  le  hui- 
tième, deux.  Total  :  six  succès,  deux  insuccès.  De  même  que 
dans  les  précédents  essais,  la  majeure  partie  des  postules  se 
rapprochaient  plutôt  par  leur  marche  et  leur  aspect  deW 
vaccînelle  que  de  la  vaccine  franche. 

"/  CopeBdant  M.  Zand^ck  avait  modifié  son  procédé  d*inocQ- 
latfon,  dans  la  pensée  que  Ta  nature  da  tissu  épidermique  <lc 
Tadulte  pouvait  bien  être  une  des  causes  modificatrices  do 
développement  de  T éruption.  Au  lieu  de  déposer  simplemcol 
le  vaccia  immédiatement  sous  Fépiderme,  comme  cela  se  pra- 
tique d*habitude,  il  avait  cette  fois  enfoncé  assez  profondément 
la  lancette  bien  chargée.  I  es  pustules,  ainsi  qu*^on  vient  de  le 
voir,  ne  s\Haient  pas  montrées  plus  belles  que  lorsqu'on  n'a- 
vait fait  qu'eUleurer  Tépiderme. 

Quatre  hommes  vaccinés  ^ vec  du  fluide  co.nservé  sur  verre 
depuis  quarante-huit  heures,  ont  prési^nté  des  pustules  sem- 
blables en  tous  points  à  celles  des  autres  vaccins,  mais  en  moins 
l^rapd  nombre.  D(;ux  autrps  pnL  é^é  vaccinés  avec  du  yiru$ 
pris  sur  une  petite  fille  de  sept  mois,  dune  santé  c^iétiye.  l  es 
boutons  ont  été  moins  bieu  .dévelppp^  que  dans  tpus  les  cas 
précédents. 

<  IV.  Daiis  la  quatrième  séirie,  composée  de  doûse  miUtaîreSi 
sis  sont  vaccinés  die  bras  a  bras  aviecdu  iluide  necotiili  surk 
premier  des  dewx  enfbnts  soumis  à  l'expérience  comparalife 
rel^aiée dans  la  troisième férie^  Quatre  oat  quatre. bootoiifi,  a 
en.  a  trois  ;  un  seul  issuocôs. 

Les  six  autres  vaccinés  de  bras  à  bras  avec  en  Quitte  re^ueiNî 
chez  des  adultes  vaccinés  dcàf  précédentes  séries,  ont  présenté 
deux  ipsuccès.  Deux  dui  eu  quatre  boutons,  un  antre  trots,  et 
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le  dernier  un  seul.  Les  boulons  étaient  en  général  d'apparence 
médiocre. 

Dans  une  cinquième  série,  six  militaires  appartenant  à  Tune 
des  séries  précédentes,  et  tous  inoculés  sans  succès  avec  du 
fluide  pris  sur  leurs  camarades,  ont  été  vaccinés  une  seconde 
fois  ayec  du  vaccin  pris  sur  des  enfants  de  belle  sauté  et  ajant 
de  belles  pustules.  L'opération  échoue  de  nouveau  sur  un 
seul.  Trois  ont  quatre  boutons,  et  deux  en  ont  un. 

En  opposition  avec  ce  résultat,  M.  Zandjck  rapporte  ceux 
qu'il  a  obtenus  sur  cinq  autres  militaires  vaccinés  une  première 
fois  sans  succès,  comme  ceux  dont  il  vient  d'être  question, 
revaccinés  avec  les  boutons  les  plus  beaux  pris  sur  les  bras  de 
quelques  uns  des  si^  premiers  hommes  delà  quatrième  série, 
et  qui  ont  présenté  quatre  indicées  et  un  seul  succès  (quatre 
boutons  médiocres).  La  même  épreuve  répétée  sur  cinq  indi- 
vidus de  la  sixième  série,  a  donné  des  résultats  semblables. 

En  résumé  des  expériences  que  nous  venons  4e  rapporter, 
H.  Zandjck  déduit  les  propositions  suivantes,  qui  sont  digi^es 
d'attention  : 

1"*  La  vaccination  des  adultes  diffère  essentiellement  de  celle 
des  enfants  par  les  caractères  physiques  deà  pustules,  leur  p^ 
de  vigueur,  le  peu  d'importance  des  phénomènes  généraux  qai 
accompagnent  lepr  développement  ; 

2^  La  transmission  du  vaccin  d'adulte  à  adulte  produit  rare- 
ment de  belles  pustules  inoculables.  Il  est  de  toute  pécessilé, 
pour  obtenir  un  bon  succès,  de  recueillir  le  fluide  sur  les  boutons 
d'un  jeune  enfant  qui  offrira  les  meilleures  garanties  de  santé; 

5^  Il  est  indifférent  de  déposer  le  liquide  sous  Tépiderme  ou 
4e  le  faire  pénétrer  plus  profondément. 

.    «H  j  ■ Il I     ■■ I  -Il ■    I  mu 
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De  la  saignée  dans  la  pneumonie,  par  le  prof.  Vunderlich. 
Dans  le  cours  de  cinq  années,  il  s'est  présenté  à  la  clinique 
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de  Leipsîck  204  cas  de  pneumonie  ;  de  ce  nombre,  56  (17,06 
pour  cent);  se  sont  terminés  fatalement  ;  mais  si  nous  dédd- 
sons,  de  ces  cas  ceux  qui  sont  arrivés  à  l'hôpital  m  extremis, 
et  si  nous  ne  portons  en  compte  que  ceux  qui  ont  été  Irailésà 
l'hôpilal,  nous  n  aurons  plus  que  190  cas  sur  lesquels  omc 
ont  Gni  par  la  mort  (c'est-à-dire  11:57  pour  cent).  Parmi  ces 
cas  fatals  Irois  avaient  élé  traités  par  les  saignées,  ainsi  que 
quarante  quatre  autres  dont  rissuè  avait  été  favorable,  ce  qui 
laisse  une  mortalité  de6,28  pour  cent  sur  le  nombre  de  ceux  qui 
ont  été  soumis  à  ce  mode  de  traitement.  Ces  cas  fatals  étaient 
des  exemples  de  pneumonie  compliquée  de  maladie  d'autres  or- 
ganes. 

Dans  14  cas,  une  perte  de  sang  avait  eu  lieu  dans  le  cours 
4e  la  pneumonie,  soit  que  l'écoulement  sanguin  ait  été  général 
ou  local,  épistaxis  ou  menstruation  ;  et  de  ce  nombre  (en  j 
comprenant  les  Irois  où  la  saignée  avait  été  mise  en  usage), 
neuf  étaient  morts  ;  c'est-à-dire  7,89  pour  cent.  Dans  76  cas 
où  il  n'y  avait  eu  aucune  perte  de  sang,  sous  une  forme  quel- 
conque, pendant  la  marche  deTaffeclion,  on  compta  ireiie 
morts  ou  17,10  pour  cent,  en  n'y  comprenant  pas,  toutefois 
les  individus  entrés  agonisants,  et  qui,  en  général,  n  avaient 
pas  été  traités  par  des  saignées.  De  ces  faits  il  résulte  : 
1*»  que  dans  les  circonstances  où  il  y  a  eu  perte  naturelle  de sanf 
la  mortalité  a  été  en  général  de  7,86  pour  cent  ;  2*»  que  dans 
celles  où  la  saignée  a  élé  pratiquée,  cette  mortalité  a  été  dans 
la  proportion  de  6,38  ;  3*  que  dans  celles  enfin  où  il  y  a  ou 
conservation  complète  du  sang,  la  proportion  est  de  17,10 

pour  cent. 

L'auteur  établit  ici  des  données  comparatives  sur  Tinfluence 
qu'exerce  une  perte  de  sang  sur  le  temps  et  le  mode  de  ter- 
minaison de  la  fièvre  elle  commencement  de  la  convalescence. 
La  pneumonie,  observe- t-il,  possède  cette  particularité  quelle 
débute  par  des  symptômes  bien  déterminés  (frissons  énergi- 
ques,  distribution  inégale  du  sang,  augmentation  rapide  delà 
température  objective  du  Irouc),  symptômes  immédiatement 
suivis  d'une  fièvre  aiguë  (accroissement  de  chaleur,  accéléra- 
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tioD  da  pools,  etc.).  Dans  les  cas  plus  favorables  il  y  a  encore 
cède  antre  particularité,  que,  après  la  période  d'accomplisse- 
iqeot  dj  la  marche  exsndati ve  (cessation  des  progrès  de  la  matité 
sous  la  percussion,  et  de  l'expectoration  sanguinolente),  les 
sjmptômes  fébriles  disparaissent  rapidement,  le  délire  seul 
persistant  pour  on  peu  de  temps,  s'il  a  existé  d'une  manière 
bien  marquée.  Soos  ce  rapport,  la  pneumonie  ressemble  aox 
fi/èvres  éruptives,  et  présente  on  contraste  avec  les  antres 
maladies  inflammatoires,  comme  le  typhos  abdominal,  la 
pleorésie,  la  péritonite,  la  méningite,  la  bronchite,  etc.  Poor 
éviter  toute  ambigoîtésur  le  sens  du  mot  crise,  il  désigne  cette 
transition  de  l'économie  d'un  état  fébrile  à  on  état  exempt  de 
fièrre  par  l'expression  de  défervescence.  Ce  n'est  pas,  selon  loi, 
une  circonstance  accidentelle,  mais  one  marche  qoi  parfois  est 
rapide  ,  parfois  lente,  qoi  peot  être  complète  oo  incomplète, 
prolongée,  interrompoeoo  rémittente.  Une  rapide  dôferves- 
ceoce  décide  toot  à  fait  la  convalescence  du  malade  ;  mais , 
dans  les  cas  assez  rares  où  elle  est  rémittente,  prolongée  oo 
interrompue,  c'est  toojours  one  chose  fâcheose,  même  lorsqoa 
la  maladie  n'est  pas  intense. 

Comme  mesure  capable  de  faire  apprécier  l'influence  des 
agents  thérapeo tiques  sor  la  détermination  de  la  période  de  dé- 
fervescence,  le  professeur  choisit  d'abord  3â  cas  traités  par 
l'expectation,  et  pour  lesquels  on  a  noté  exactement  le  début. 
Dans  dix  des  plus  graves,  et  dans  dix  autres  d'une  gravité 
moyenne,  la  défervescence  a  commencé  le  septième  ou  le  hui- 
tième jour  ;  mais  en  faisant  porter  l'observation  sur  le  nombre 
entier,  et  en  y  comprenant  douze  antres  cas  d'une  faible 
intensité,  on  peut  reporter  cette  période  au  septième  oo  ao 
huitième  joor.  Considérant  ensoite  9  cas  qo'il  a  po  observer, 
deux  dans  lesqoels  il  y  a  eo  menstroation,  et  sept  qui  ont  été 
accompagnés  d'épisiaxis),  l'évacoation  sangoine  spontanée  a 
po  être  signalée  comme  favorable,  Tamélioration  datant  évi- 
demment de  cette  évacoation.  Les  saignées  locales,  sans  sai- 
goéesgéoérales^oot  été  trente-six  fois  snivies  do  rétablissement. 
Sur  ce  nombre,  ces  saignées  locales  avaient  été  employées 
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seules  OU  conjointement  avec  d'autres  moyens  médicamenteux, 
tels  que  la  digitale  etTipécacuanha  qui  n'exercent  pas,  selon 
Fauteur  ,  une  action  appréciable  pour  déterminer  la  défcryes- 
cence,  et  dans  10  cas  elles  avaient  été  prescrites  en  même 
temps  que  le  tartre  émétique,  qui  exerce,  loi,  une  action  de 
ce  genre.  Dans  la  première  série,  la  défervescence  survenue 
rapidement  s'était  manifestée  chez  sept  individus  faiblement 
ou  médiocrement  attaqués  du  troisième  au  sixième  jour,  e(p 
dans  19 cas  plus  intenses,  l'époque  avait  varié  du  deuxième 
au  neuvième  jour.  Dans  les  10  cas  de  la  deuxième  série,  la  dé- 
fervescence avait  eu  lieu  du  troisième  au  septième  jour. 

Enfin  sur  59  observations»  dans  lesquelles  on  a  pu  préciser 
le  commencement  de  la  maladie,  lasaignéc  avait  été  pratiquée  : 
lo  sur  dix-huit,  elle  l'avait  été  du  premier  au  deuxième  jour, 
et  dix  fois  ;  sur  ce  nombre,  on  a  pu  constater  que  la  marche  de 
la  maladie  avait  été  soudain  enrayée  ;  deux  autres  fois,  il  y 
avait  eu  aussi  enrayement  immédiat  de  l'intensité,  quoique  ^ 
rétablissement  fût  plus  lent  ;  dans  cinq  de  ces  faits,  la  diminu- 
tion de  la  fièvre  avait  été  bien  manifeste  ;  mais  les  accidents 
s'étaient  renouvelés  ensuite,  mais  avec  beaucoup  moins  de 
violence,  la  fièvre  cessant  chez  quatre  des  sujets  versle  sixième 
jour^  et  chez  un  seul  vers  le  septième.  Chez  l'un  d'eux  aucun 
soulagement  n'avait  été  noté  après  la  saignée  générale  ;  mais 
il  avait  été  certain  après  une  saignée  locale  qui  avait  suivi  la 
première  ;  2^  chez  vingt-uns  individus  la  phlébotomie  n'avait 
été  mise  en  usage  que  du  troisième  au  cinquième  jour;  mais 
chez  aucun  la  saignée  n'avait  été  Tunique  moyen .  Les  résaltals 
obtenues  en  cette  circonstance  contrastaient  favorablement  sur- 
tout avec  ceux  qu'avait  fournis  l'expedation.  On  a  trouvé 
aussi  sans  conteste  que  le  tartre  émétiqne,  employé  en  même 
temps  que  la  saignée,  hâtait  quelque  peu  la  période  dedéfer- 
Yéscence;  que  la  saignée  locale  était  presque  sans  effet,  et  que 
la  digitale  n'en  produisait  aucun. 

Des  reins  mobiles^  par  le  professeur  Opozbr. 

Pour  le  praticiien  il  est  bien  important  de  savoir  que  cette 
affection  peut  exister,  et  lorsqo^il  Fignore,  il  peut  attribuer  à 
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dJEérentes  j«shres  causes  les  sy4ii{it(yiBes  qu*H  observa»,  et  BOii-  ' 
nieUre  le  matade  à  uq  trailement  préjudiciable  oo  qui  tout  au 
moins  l'alarme  sans  faisoii*  La  mobRilé  anormale  se  remarque 
le  plus  ordioairemeiti  sur  un  seul  rein  et  ptus  partieulîète- 
ment  sur  le  rein  droit  ;  mais  l'âtfteur  a  pu  cependant,  dans  ' 
qtteli|oes  cas,  l'observer  sur  les  deux  reins  à  la  fois,  e(  cela  même 
à  an  degré  remarquable.  Dans  tous  les  cas  où  il  a  enToccasioù 
de  constater  cette  mobilité,  chez  des  sujets  morts  d*uae  autre 
maladie,  les  reins  ne  présentaient  point  d'altérations  ;  mais  dans 
ces  cas  cependant  on  pouvait  remarquer  que  la  couche  grais^ 
seuse  était  amoindrie  et  ^ue  les  vaisseaux  sanguins  de  l'organe 
étaient  distendus.  Dans  plusieurs  circonstances  l'attention  dtf 
praticien  fut  attirée  par  le  patient  qui  observait  une  tumeur  anor- 
male soit  sur  un  des  côtés,  soit  sur  les  deux  côtés  en  même  temps; 
tumeur  qui  n'était  manifeste  que  lorsqu'il  était  debout  ou  cou* 
ckrè  sur  l'un  ou  l'autre  coté^  mais  qui  disparaissait  dans  la  posi^ 
tioD  horizontale.  Le  plus  généralement  cependant,  on  décou^ 
vrail  d'abord  cette  disposition  à  la  suite  d'une  exploration  at' 
teolive,  sous  les  parois  relâchées  et  exemptes  de  douleur  de  Tab- 
domen,  et  lorsque  cette  région  n'était  pas  distendue  par  f  obé- 
sité, on  poavail  reconnaître  une  tumeur  targe,  arrondie,  située 
aaaez  profondément  sous  le  foie  ou  Testomae.  La  concavité  du 
bord  interne  poavait  être  appréciée  chez  les  sujets  minces,  mais 
l'extrémité  supérieure  était  seule  reeonnaissable  chez  plusieurs 
autres.  Cette  tumeur  pouvait  être  facilement  soulevée  en  haat, 
el  dors  elib  disparaissait  subitement  ;  mais  on  ne  pouvais  ta 
preasercontre  la  colonne  épiaière,  en  bas  on  contre  ta  crête 
de  l'ilium  s^ns  causer  une  vive  douleur.  Toute  pression  un  peu 
énergique  dans  l'une  ou  l'autre  direction  déterminait  de  la 
sensibilité  ;  le  patient  se  plaignait  quelquefois  tout  à  coup 
d'un  sentiment  pénible  et  de  tiraillement;  particulièrement 
lorsqu'il  était  droit,  qu'il  faisait  quelque  mouvement  énergi- 
((îie,-(Hi  pendant  la  défécatkm,  par  exemple.  Mhis  dans  toates 
ces  occurrences  l'urine  ne  chàfngeaït'  pas  de  nature. 

.GeCto afficlioaiest  preisque  toujours  congénitale^  cofwne    le 
AéûM^nXé\m^ionAeAym$e9mxJiB€  Irapide  ématâ^ioii,  «ae 
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fatigue  considérable  du  corps,  comme  celle  qu'on  éprouve 
après  un  voyage  pénible,  la  constipation,  ont  paru  yraisem- 
blablement  avoir  contribué  à  produire  celte  disposition.  Chez 
les  personnes  grasses,  le  diagnostic  peut  être  impossible,  mais 
il  n'offre  pas  de  diflSculté  chez  les  sujets  maigres,  et  la  forme 
de  la  tumeur  peut  être  appréciée  et  suivie  lorsque  la  tumeur  est 
poussée  jusque  dans  la  région  lombaire  od  on  la  retrouve.  La 
douleur  qui  ne  s'éveille  pas  avec  fréquence  sur  ce  pointue  peut 
pas  faire  croire  à  une  névralgie,  à  la  colique  ou  au  rhumatisme 
si  le  chirurgien  se  livre  à  la  plus  simple  exploration  :  une  tu- 
meur résultant  d^unamasde  fèces  prend  une  autre  forme,  et 
lie  se  montre  pas  pour  disparaître  et  s'enfoncer  dans  la  région 
lombaire  lorsqu'on  la  comprime.  On  peut  aussi  la  distinguer 
d'une  mobilité  de  la  rate,  en  ce  que  cet  organe  se  montre  au- 
devant  des  intestins,  sons  les  parois  abdominales  et  donne  de 
la  matitéà  la  percussion,  ce  que  le  rein  ne  produit  pas.  Cette 
tumeur  peut  seulement  être  confondue  avec  une  masse  cancé- 
reuse ou  tuberculeuse,  lorsque  celles-ci  sont  mobiles  et  qvCel" 
les  ont  par  leur  forme  quelque  ressemblance  avec  le  rein.  Le 
traitement  de  cette  affection  par  les  bandages  est  tout  à  fait  sans 
résultat  ;  la  position  horizontale  est  le  meilleur  moyen  de  remé- 
dier à  la  douleur  lorsque  l'affection  en  détermine.  Il  faut  re- 
médiera la  constipation  pour  éviter  les  efforts  qu'elle  entraîne. 
On  doit  surtout  rassurer  le  malade  sur  la  nature  de  cette  affec- 
tioB«  et  l'empêcher  d'employer  des  mesures  médicatrices  qui 
pourraient  lui  nuire  ;  mais  pour  cela  il  est  indispensable  de  re- 
chercher toutes  les  circonstances  qui  conduisent  i  un  diagnoa- 
tic  certain.  {Wien^  WochenscrifU  n**  xliij.) 
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INSTITUT  DE  FIANCE. 


Lithotritie.  —  Inhalations  d'adde  carbonique  comme  ânes- 

thésique. 

SfiAMCEf  BU  22 FEVRIER  1858.  ---Présidence  de  M.Debprbti. 
-^  H.  Leroy,  d'E^iolles,  lit  un  mémoire  «  s«r  la  combinai- 
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c  ^on  de  l'écrasemeot  par  pression  et  par  percussion  dans  lé 
i  litbotritie  et  sur  la  gônérâtisalion  de  cette  méthode,  >  qu'il 
résume  ain»r 

c  L'Académie,  dit  Taotcur,  a  ebtendo  récemment  la  lecture 
d'an  mémoire  tendant  à  établir  que  la  lithotripsie,  ou  lithotritie, 
doit  toujours  être  pratiquée  avec  un  marteau,  un  point  d'ap<- 
ptti  fixe  et  un  lit  disposé  ad  /loc.  Je  soutiens,  au  contraire,  et 
je  prouve  par  les  faits  : 

«  1°  Que  Técrasemeot  par  pression  est  appliquabie  au  plus 
grand  nombre  des  calculs  vésicacn  ; 

a  3**  Que,  dans  les  cas  où  la  percussion  est  reconnue  néces- 
saire, elle  s'exécute  fort  bien  sans  point  d'appui  prissur  un  lit, 
par  le  moyen  de  mon  marteau  ou  percuteur  à  détente,  qui, 
s'adaptant  au  briso^pierre,  prend  sur  lui  son  point  d'appui, 
fait  corps  aTcc  lui,  et  ne  prodait  pas  plus  de  secousse  que  le 
chien  d'un  fusil. 

f  J'ai  présenté  ce  percuteur  à  détente  à  l'Académie  des 
Sciences  en  1858,  et  il  a  été,  dans  la  séance  du  8  avril  1859, 
l'objet  d'un  rapport  favorable. 

€  Depuis  que  TAcadémie,  sur  la  proposition  de  la  commis- 
sion, a  accordé  son  approbation  à  cH  appareil,  j'en  ai  fait 
l'application  sur  250  à  260  malades,  et  toujours,  à  Tcxception 
d'«ne  seule  fois,  avec  avantage.  Je  ne  veux  pas  dire  par  là  qu<* 
je  n'ai  perdu  aucun  de  ces  malades,  mais  seulement  que  l'ap- 
pareil a  toujours  rempli  mécaniquement  l'effet  que  f  en  atten- 
dais. Il  m'a  suffi,  dans  toutes  les  applications  immédiates,  è 
tasser  les  détritus  dans  les  cuillers  et  à  rapprocher  complètement 
le»  branches.  Il  permet  de  percuter  sur  un  lit  ordinaire,  sans 
aide  ni  assistance  de  personne.  > 

—  IVolé  sur  les  inhalations  d'aride  carbonique,  considé- 
rées comme  anevlhésiqite  efficace  et  sans  danger  ;  par  M.  le 
docteur  Ozana m.  (Kxtrait  par  Tautcur.) 

a  Dans  mon  dernier  travail  sur  l'anesthésie  (présenté  le' 
7  septembre  1857),  /ai  montré  qnc  Tétbér  devait  être  consi- 
déré comjme  une  source  do  carbone  facilement  assimilable,  et  ' 
qae  sa  transfonio^ation  en  aci(ie  carbonique,  dans  tè  torrent  . 
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circulatoire,  était  la  véritable  caase  de  Tarrèt  de  la  sensibilité. 
cTétaîs  doDC  amené  par  une  déduction  rationnelle  à  employer 
Tacide  carbonique  en  inhalations  comme  a nesthésique général 
L'étber  n'était  plus,  en  effet,  qu'un  intermédiaire  inutile  et 
parfois  dangereux,  doat  on  ne  pouvait  ni  calculer  régulière- 
ment la  dose,  ai  prévenir  sûrement  les  effets.  Je  crois  pouvoir 
aujourd'hui  présenter  à  l'Académie  l'étude  sérieuse  d*>un  cor^ 
assez  puissant  pour  arrêter  la  sensibilité;  assez  maniable  pour 
qu'on  puisse  en  prolonger  assez  longtemps  l'usage,  assez  inno- 
cent pour  qu'on  n'ait  plus  à  craiodre  la  mort  subite.  Mes  eipè* 
riences,  au  nombre  de  vingt*sept,  ont  été  faites  sur  les  lapins, 
avec  le  concours  de  M.  Fabre  et  de  M.  Paul  Blondeau. 

«  Les  inhalations  de  gaz  acide  carbonique  produisent  des 
effets  très  analogues  à  ceux  de  l'éther,  mais  plus  fugitifs  ;  on 
peut  les  diviser  en  quatre  périodes: 

«  l**  Prodromes  ; 

i  2<^  Excitation  ;   • 

a  5^  Anesthésie  ; 

€  i^  Réveil. 

€  1  "  Période  prodromique.  —  Tantôt  l'animal  est  calme, 
tantôt  il  se  roidit  ;  on  dirait  qu'il  pressent  un  danger  ;  souveat 
il  retient  son  souffle  ;  d'autres  fois  sa  respiration  s'accélère  ;  si 
on  interrompt  les  inhalations,  il  tend  le  cou  en  avant  et  re* 
cherche  l'air  avec  avidité  ;  cet  état  dure  d'une  à  quatre  minu* 
tes*  suivant  la  force  du  sujet,  et  suivant  que  le  gaz  est  respiré 
pur  ou  mêlé  d'air  atmosphérique. 

«  2«  Période  (f  excitation.  —  Celle-ci  est  presque  nulle; 
elle  consiste  surtout  en  agitation  et  en  mouvements  volontai- 
res ;  rarement  j'ai  observé  des  contractions  nerveuses,  le  gaz 
ayant  été  absorbé  trop  pur:  la  respiration  pendant  cette 
période  est  plus  fréquente,  le  cœur  bat  avec  plus  de  rapidité, 
puis  au  bout  d'une  minute,  terme  moyen,  survient  la  résolu- 
tion musculaire. 

((  Ti®  Période  daneuhésie.  —  L'animal  est  étejidu  sur  le 
côté,  les  quatre  membres  souples  et  reiftchés  ;  la  respiration 
profonde,  ralentie,  la  pupille  modérément  dilatée  ;  le  cœur  bat 
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plus  lentement  et  arec  moins  de  force  ;  la  pean,  les  ordllcs, 
les  membres,  la  racine  des  ongles  sont  insensibles  ;  i'anesthésîe 
est  complète  ;  nous  avons  transpercé  les  chairs  et  cautérisé 
cinq  fois  avec  le  fer  rouge,  sans  que  Kanimal  donnât  signe  de 
douleur. 

f  C'est  è  cette  période  que  l'action  du  gaz  commence  à  rfrf- 
férerde  celle  de  Tétber  ;  car,  tandis  que  pour  ce  dernier  il  faut 
interrompre  les  înbalations  après  de  courts  intervalles,  poui* 
Pacide  carbonique  il  faut  un  procédé  inverse  : 

((  a.  Aussi  longtemps  que  Ton  veut  prolonger  le  sommeil, 
il  faut  continuer  tes  inhalations. 

«  b.  Celle-ci  peuvent  être  prolongées  dix,  vingt,  trente  mi- 
nutes et  plus,  sans  danger  pour  la  vie. 

«  c.  Quand  on  cesse  les  inhalations,  le  réveil  est  presque 
toujours  immédiat. 

•  4<*  Période  du  réveil.  —  On  enlève  Tappareil  ;  l'animal 
aspire  Taîr  viviGant,  qui  rétablit  l'équilibre  de  l'hématose.  Il 
reste  pendant  vingt  ou  soixante  secondes  encore  immobile  ; 
mais  la  sensibilité  commence  à  reparaître  ;  un  instant  encore, 
et  il  se  relève,  chancelant  sur  ses  pattes;  il  semble  être  dans 
UD  état  d'ivresse  ;  sa  respiration  est  plus  fréquente  ;  son  cœur 
bat  avec  force;  mais  ce  phénomène  dure  peu  ;  bientôt  l'animal 
est  revenu  à  son  état  normal,  et  l'on  pourrait  recommencer 
l'expérience  sans  danger  pour  sa  vie. 

«  J'ai  employé,  pour  administrer  l'acide  carbonique,  tantôt 
le  gazomètre  à  déplacement  de  M.  Sainte- Claire-Deville,  tantôt 
on  sac  en  caoutchouc.  La  quantité  de  gaz  a  varié  d'un  à  trente- 
cinq  litres,  suivant  la  durée  du  sommeil  qu'on  voulait  obtenir, 
et  qu'on  a  progressivement  élevée  d'une  à  trente  minutes.  La 
tête  de  l'animal  est  plongée  dans  une  vessie,  au  fond  de  la- 
quelle s'engage  le  tuyau  parti  du  gazomètre  ;  les  bords  du  sac^, 
faiblement  pressés  autour  du  cou,  laissent  toujours  pénétrer 
une  petite  quantité  d'air  atmosphérique,  dont  on  peut  graduer 
laf  dose  â  volonté  en  soutevant  un  pli.  One  température  élevée 
paraît  augmenter  l'action  du  gaz;  il^faut  alors  faire  une  plus 
large  part  à  l'air  respii^able. 
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(I  Dans  toutes  dos  expérleoces,  les  fonctions  du  cœur  et  da 
poumon  ont  été  ralenties,  mais  non  abolies;  jamais  nous 
n*aTons  vu  survenir  de  mort  subite,  comme  nous  en  a?ons 
constaté  par  l'usage  du  chloroforme  et  de  Toxyde  de  carbone. 
Est-ce  à  dire  pour  cela  que  Temploi  trop  prolongé  de  l'acide 
carbonique  ne  peut  amener  la  mort?  Une  pareille  assertion  est 
loin  de  notre  pensée  ;  mais  cette  mort  progressive  et  prévue 
serait  bien  différente  de  la  mort  instantanée  que  Tusage  des 
éthers  laisse  toujours  à  craindre.  Aussi  voulant  épuiser  la  ques- 
tion, et  me  rendre  un  compte  définitif  de  ce  nouvel  agent,  je 
résolus  de  tenter  une  expérience  qui  pût  être  regardée  comme 
décisive. 

c  Je  fis  préparer,  par  H.  Fontaine,  un  sac  à  gaz  contenant 
iOO  litres  environ  d'acide  carbonique,  résolu  de  prolonger  l'a* 
nestbésic  aussi  longtemps  qu'il  me  serait  possible.  L'animal 
fut  endormi  au  bout  de  trois  minutes  sans  convulsions,  et  resta 
étendu  sur  le  côté  dans  un  sommeil  tranquille,  sans  qu'on  fAt 
obligé  de  le  tenir.  Les  inhalations  furent  continuées  pendant 
quatre  vingt-^sept  minutes,  puis  Tappareil  fut  retiré  ;  le  sommeil 
complet  dura  encore  cinq  minutes  ;  vers  la  dixième,  les  pattes 
commencèrent  à  s'agher,  à  la  quinzième  l'animal  se  redressa: 
cent  deux  minutes  s'étaient  écoulées  depuis  le  début  de  Texpé- 
rience;  ce  temps  est  de  beaucoup  supérieur  à  celui  qu'exige- 
raient  les  plus  longues  opérations. 

f  Un  résultat  remarquable  et  bien  inattendu  ,  c'est  que  les 
animaux  fréqueminent  soumis  aux  inhalations  carboniques 
finissent  par  s'y  habituer  jusqu'à  un  certain  point,  en  sorte  qu'il 
devient  difficile  de  les  endormir  profondément,  tandis  qu'aux 
premières  séances  le  sommeil  s'obtenait  avec  rapidité. 

c  On  peut  facilement  comprendre,  d'après  ce  court  aperçu, 
l'avantage  immense  qui  résultera  de  l'emploi  de  l'acide  carbo* 
nique  en  inhalations.  Déjà  M.  le  professeur  Tourdes  s'était 
préoccupé  de  cette  question.  Simpson  en  Angleterre,  le  doc* 
teur.Follin  à  Paris,  avaient  obtenu  des  effets  d'anesthésie  locale 
par  les  douches  d'acide  carbonique  ;  mais  l'insensibilité  n'était 
pas  assez  profonde  pour  permettre  au  chirurgien  d'opérer. 
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€  Il  est  temps  d'employer  d'une  manière  plos  générale  an 
agent  aussi  précieux. 

c  Au  reste,  depuis  plusieurs  siècles,  on  aurait  pu  y  être  con- 
doit  par  le  fait  de  la  grotte  du  chien  à  Pouzzoles,  près  de  Na* 
pies.  Le  sol  de  cette  grotte  exhale  du  gaz  acide  carbonique  qui 
forme  à  la  surface  une  couche  de  30  à  60  centimètres.  Le  gar- 
dien y  plonge  un  chien  qui  s'agite  un  instant  et  qui  tombe  dans 
l'insensibilité  ;  on  l'emporte  bors  de  la  grotte,  et  Tanimal  re- 
vient à  lui  au  contact  viYi&ant  de  Tpir  extérieur,  ^insi  pnoprant 
sans  cesse  et  sans  cesse  renaissant,  il  s^bit  plusieurs  fois  par 
jour,  au  gré  du  voyageur,  Içs  alternatives  du  sommeil  anes- 
Ihésique  et  du  réveil  normal. 

€  Ce  fait  vulgaire  contenait  tonte  la  découverte  de  l'ancsthé- 
sie  longtemps  avant  qu'on  songeât  à  l'éther.  On  y  trouvait  l'in- 
dication d'un  agent  à  la  fois  efficace  et  peu  dangereux.  Les 
vingt-sept  expériences  que  nous  avons  instituées  sont  venues 
conGrmer  cette  innocuité.  Dans  des  essais  tentés  à  la  même 
grotte,  on  a  déterminé,  il  est  vrai,  une  mort  prompte  qui  sem- 
ble démentir  nos  conclusions  ;  un  chien  succomba  en  trois  mi- 
butes,  un  lapin  en  deux  minutes,  un  condamnée  mort  en  dix 
minutes,  dit  on  ;  mais  les  conditions  sont  bien  différentes. 
«  1"  L.e  sujet  est  complètement  plongé  dans  le  gaz  j 
c  2^  Le  gaz  est  respiré  à  l'état  naissant  ; 
tt  5^  Il  est  respiré  absolument  pur,  tandis  que  nous  laissons 
toujours  arriver  assez  d'air  pour  que  la  sensibilité  disparaisse» 
sans  que  la  respiration  normale  soi(  abolie. 

c  La  théorie  chimique  vient  ajouter  une  nouvelle  base  de  cer- 
titude; car,  tandis  que  les  éthers,  le  chloroforme,  loxyde  die 
carbone  déterminent  l'anesthèsie  en  s'emparant  de  l'oxygène  du 
sang  artériel,  pour  produire  de  l'acide  carbonique  et  rendre  le 
sang  veineux,  notre  noqvel  agent  ne  décompose  pas  le  sang, 
il  ne  lui  enlève  aucun  élément  vital,  mais  le  chargé  progressi- 
vement et  d'uùe  manière  qu'on  peut  graduer  à  volonté,  de  la 
quantité  de  càt*bbnc  nécessaire  pour  déterminer  rinseusibililé; 
Tadde  carbonique  est  donc  l'anesthésique  le  plus.innocenL 
«  Bichat  déterminait  l'anesthèsie  en  injectant  du  sang  vei- 
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Wfenx  dans  les  artères;  l'eioès  de  carbone  de  ce  sang  rend 
comple  du  résultat,  cl  prouve  que  l'acide  carbonique  doit  être 
ranesthésique  naturel  de  l'organisme. 

€  Nous  avons  è  plusieurs  reprises,  M.  Fabreei  moi,  aspiré 
ce  gazt  sinon  jusqu'au  sommeUî  du  moins  jusqu'à  en  resscoiir 
les  premiers  effets;  sa  saveur  légèrement  piquante,  aasii 
agréable  que  celle  deTéther,  excilq  la  salivation. 

€  On  peut  en  prolonger  in^piilnéfieni  Teniploi  pendant  on 
temps  qui  dépasse  celui  des  plus  longue$  opér^ions  ;  dès  qu'on 
cesse  d'aspirer  le  gaa^  le  rév.eil  est  prompt  et  le  rètablisseDMat 
rapide  :  c'est  à  ces  titres  que  je  pr^&aente  1  acide  carbonique  eo 
inhalation  comme  l'anesthésique  le.  moins  da^ereux  et  pour* 
4ant  suffisamment  efficace.  > 

ACADÉMIE  DE  MÉDECINE. 


Rapport  stif  diverses  firidémles.  —  Dtscusslon  sn/M  lft\Ve  pncrpérale. 

l     Séance  du  9  mars  1858.  —  Présidence  de  M.  Laugier. 

M.  le  ministre  du  commerce  transmet  les  comptes  rendus 
des  maladies  épidémiques  qui  ont  régné  dans  les  départements 
de  Vaucluse  et  de  l'Oise  en  \  857. 

M.  le  docteur  Bonhomme,  de  Verfeil,  adresse  une  obser- 
vation  de  rage  suivie  de  guérison,  qui  a  présenté  des  phéno- 
mènes très  intéressants,  et  une  observation  de  résection  de 
l'articulation  du  poignet  pratiquée  avec  succès.  — M.  le  docteur 
Alex.  Majer  présente  un  nouveau  modèle  de  son  inhatateur, 
auquel  il  a  apporté  diverses  modiGcations.  —  M.  le  docteur 
Lafossc,  de  Valeroy-Ie-Sec  (Vosges),  adresse  une  note  sur  la 
bile  de  bœuf  comme  succédané  de  la  digitale. 

L'ordre  du  jour  appelle  la  discussion  sur  la  fièvre  puerpé- 
rale. La  parole  est  à  M.  Beau. 

M.  Beau,  avant  de  parler  de  sa  méthode  de  Iraitemeut,  croit 
qu'il  est  opportun  d'exposer  sa  manière  de  voir  sur  la  nature 
de  la  fièvre  puerpérale.  Selon  moi,  dit  M.  Beau,  la  fièvre  puer- 
pérale est  toujours  syihptomatiquc  d'une  phlégma^ie,  qui  elle- 
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iDêmeest  un  effet  d'one  diathèse  phlegmasiqae  ou  paerpé- 
raie.  CeCe  diathèse;  iacoiinae  dans  son  essence,  est  latente, 
OHDiDe  toutes  les  autres,  tant  qo* elle  ne  s'est  pas  manifestée 
par  des  loc^lisatmns,  et  par  elle-nrôme  elle  n'entraîne  aucon 
danger.  La  diatMse  tobercaleose  présente  les  mêmes. carac- 
(ires  :  état  latent,  tubercule,  fièvre  symptomatique  du  tuber- 
cule el  non  de  la  diathèse. 

A  la  diathèse  puerpérale  s'ajoute  l'inflnenee  é[Hdémique, 
dont  la  nature  nous  échappe  également. 

L'eSet  lé  plus  commun  de  ces  deux  causes  réunies,  cest  la 
péritonite,  souvent  compliqnée  d'autres,  phlegmasies.  Elle  est, 
M  Kifritée  au  péritoine  qui  revêt  le  petit  bassiiiet  les  organes 
-qu'il  coBlieot,  (Ax  générale  ;  elle  devient  cause  à  son  tour  et  se 
Iradoit  par  des  symptômes  propres,  parrpi  lesquels  le  nftétéo- 
risme  est  un  des  plus  importants  par  la  compression  qu'il 
eserce  sur  les  viscères  thoraciques.  ; 

Mais  voici  une  difficulté  sérieuse  :  la  fièvre  puerpérale,  dit* 
«n,  se  termine  parfois  par  la  mort,  sans  laisser  de  traces  anah 
tomiqnes  aipprécia^les.  Je  répondrai  :  Est-il  bien  démontré 
ijif il  en  èlait  ainsi  ?  N*a-t-on  pas  laissé  passer  inaperçue 
■Quelque  lésion  cachée? 

En  admellanl  même  qu'on  voie  de  ces  .fièvf  es  sans  lésion 
Matéi'îelle,  nous  ne  rencontrons  là  que  ce  que  nous  voyons 
aussi  en  matière  de  pathologie  ordinaire  :  ici  on  malade  meurt 
après  huit  ou  dix  jouts^de  fièvre,  suivie  vers  la  fin  de  coma,  de 
délire;  rien  à  Tâutopsie.  Qu'en  conclurons- nous,  si  ce  n'est 
qÉie  0<>us  avions  affaire  à  une  maladie  inconnue,  nouvelle? 
Raidonoons  de  même  pour  les  cas  analogues  de  fièvre  puerpé- 
'ralé  :  ce  sqra  une  aAedion  tonte  différente  de  la  péritomte 
'Ptfêrpér^te,  tua  msrladie'  inconnue,  et  qui  reste  k  étudier. 
Dira-t'On  que,  si  elle  avait  duré  plus  loogtefnps;ia  fièvrapueo- 
péJrale  seserak  caractérisée  par  ses  lésions  habituelles?  Cela 
me  surâii  âdnnssible  que  poar  les  cas  réellement  foudroyants. 
Or,  pas  unet  des  observations  qu'on  af  citées  ne  rentra,  daès 
«elle  catégorie.  Dons  tovtes  celles  que  je  connais^  la  mort  n  est 
affmte *qu'aO'l)ont  de  la  preaiière  semaine..  r 
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Le  caractère  contagieux  que  revêt  quelquefois  la  fièvre  paer^ 
pérale  e&t*il  eu  opposition  formelle  avec  sa  nature  phlegmt» 
sique  ?  Non  certes,  à  moins  qu'on  n'efiacedo  cadre  des  inflam* 
mations  la  conjonctive  purulente  et  la  djssenlcrie. 

J*  arrive  â  une  question  épineuse,  et  qui  doit  fort  embarras- 
ser les  partisans  de  la  théorie  de  ressenCialité.  M.  Depaul  n'j 
a  pas  touché.  Il  y  a,  dit-on,  une.  péritonite  phlegmasiqoe 
simple  et  une  péritonite  qui  dépend,  de  la  p^reue  puerpé- 
rale. Comment  les  diatinguèra-t-on  Ttiiie  de  l'autre  ? 

On  a  dit  que  dons  la  première  la  face  était  colorée,  lef  ventre 
souple,  la  douleur  circonscrite;  dans  la  seconde,  la  face  pâkw 
Je  ventre  élevé,  dur,  la  douleurplus  étendue  et  plus  Uklènae^ 
Mais  qui  ne  voit  qu'on  n'a  fait  là  que  Je  dtagaoslie  de  la  péit- 
lonite  circonscrite,  pelvienne,  et  de  la  péritonste  générale  on 
sous -ombilicale,  c'est*<à-dire  de  deux,  degrés  d'une  seule  loi 
même  affection  ?  Voyez  d'ailleurs eomnMnt  on  a  procédé  poor 
en  faire  deux  maladies  différentes  jtôr  leur  nature.  L'une,  a- 
t-on  dit,  guérit,  l'autre  tue  toujours,  liais  ne  connaissons- 
nous  pas  tous  la  gravité  do  la  péritonite  la  plus  simple  ? 
.  Je  maintiens  donc  qu'il  n'y  a  qu  une  différence  d'intensité 
entre  la  péritonite  phlegmasique  et  celle  qu'on  a  attribuée -|i 
«ne  pyrexie  puerpérale,  et  que.  les  deux  sont  des.phlegrfiasies 
indépendantes  d'un  état  fébrile. antérieur.  A' oici  maintenant 
comment  je  traite  la  fiè'Vre  puerpérale. 

Au  début,  un  vomitif,  émétique  ou  ipéca,  npn-seuleoieQt 
dans  la  forme  bilieuse,  qu'il  n'est  pas  toujoui's  facile  de  rjQçoUr 
naître  au  début,  mais  encore  dans  la  plupart,  des  autres  ea^ 
Dès  que  l'effet  du  vomitif  s'est  épuisé,  il  faut  donner  lesullie^ 
de  quinine  à  la  dose  de  i  gramme;  hait  heures  «plus  tard  on 
en  administre  6  grammes  75,  et,  au  bout  de  huit  keuresieneoM|, 
on  renouvelle  cette  dose.  >      ,    « 

Les  effets  de, cette  médication,  qni  sont  le  pkis  souvent  évi- 

.dents  le  knklemain,  peuvent  êtreudiyisifs  en  phystotogiqoes  el 

thérapeutiques  ;  les  *  premiers  ne   sont  autres  que  ceux  de 

J'ivreseeiquinine;  il  est  bop  d*en  avertir  les  malades  à  favanoa» 

car  l'effroi  que  leurcausontqudqiiefqis  les  symptômes  toxtqi 
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pourrait  avoir  des  suites  fâcheuses.  En  même  temps  apparais- 
sent les  effets  thérapeutiques  :  sédation  de  la  circulation,  sen- 
sation de  bien-être,  face  moiiSs  altérée,  abaissement  de  la  tem- 
pérature. On  Yoit  qu'ils  ne  se  bornent  pas  à  un  abaissement 
(aetice  du  pouls. 

La  dose  du  sulfate  de  quinine,  variable  suivant  les  individus, 
doit  toujours  être  suffisante  pour  produire  Tivresse  ;  il  faut 
ordinairement  en  donner  un  peu  plus  après  le  troisième  jour, 
parce  que  Torganisme  s'habitue  è  son  action.  Il  faut  aussi 
administrer  une  nouvelle  dose  à  la  place  de  toutes  celles  qui 
pourraient  être  vomies,  et  chercher  à  obtenir  la  tolérance  par 
tous  les  moyens  usités  en  pareil  cas  ;  parfois  il  faut  avoir  re- 
cours aux  lavements,  et  je  me  suis  convaincu  que  le  sulfate 
de  quinine,  administré  de  celte  façon,  agit  encore  très  bien. 
Quand  la  convalescence  s'établit,  tout  en  nourrissant  mes  ma- 
lades, je  continue  à  leur  donner  à  petites  doses  de  Talcaloïde. 

J'emploie  en  outre  quelques  moyens  accessoires  :  tisanes, 
tésicatoires  à  Fhypogastre,  etc. 

Jai  dit  que  les  effets  physiologiques  et  thérapeutiques  du 
sulfate  de  quinine  se  montrent  similltanément  ;  il  ms  semble 
bien  que  cela  prouve  l'efficacité  du  moyen.  Ce  qui  est  essen- 
tiel, comme  dans  le  rhumatisme  articulaire  aigu,  c'est  de  ne 
pas  laisser  la  fièvre  prendre  le  dessus.  Si  cela  arrive,  il  n'y  a 
plus  rien  à  espérer.  Aussi  faut-il  se  presser  d'agir. 

Cette  méthode  ne  guérit  pas,  j'en  conviens,  toutes  les  péri- 
tonites puerpérales  ;  elle  ne  m'a  donné  aucun  succès  dans  les 
cas  de  péritonite  sus-ombilicales,  ni  dans  ceux  où  les  symp- 
tômes propres  aux  polypes  du  cœur  avaient  fait  leur  apparition. 
Dans  les  cas  de  péritonite  pelvienne,  je  réussis  souvent,  mais 
pas  toujours. 

Co  mment  se  fait-il  que  M.  Depaul  ait  été  assez  malheureux 
pour  ne  pas  obtenir  un  seul  succès  de  ma  méthode?  On  a  dit 
avec  raison  que  lorsqu'on  expérimente,  rien  n'est  plus  facile 
que  de  ne  pas  réussir.  La  réussite  tient  souvent  à  de  petites 
choses  fort  importantes.  Je  suis  convaincu  que  M.  Depaul 
s'est  écarté  en  quelque  façon  des  règles  que  j'ai  tracées.  A 
1858.  Mars.  T.  I.  24 
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plus  forte  raison  ne-  ptuis^e  leoir  compte  de8<  expérieQce&  de 
MM.  Zapdick  (de  Dimkerqpe)  el  Lecoale,  qui  io!omX  pas  «joar 
plojé  le  sulfate  dequinioe  aux  Qk&DQues  doses  que  oiov  et  daal 
la  thérapeutique  était  d! ailleurs  assez  odmplexe* 

—  M.  Verueuil  lit  un  travail  ayant  pour  titres  :  Hecherdm 
critiques  sur  C histoire  de  Cautopla$tie^,eX  dans  lequel  Taytear 
établit  que  Celse  en  a  posé  les  premiers  éléments  ;  que  pba 
tard,  et  alors  que  1* héritage  de  Tantiquité  fut  pour  an  tesipi 
perdu  pour  nous,  cette  métbode  opératoire  fut  oubliée.  Depuis 
lors  des  chirurgiens,  parmi  lesquels  on  peuL  surtout  dCer 
franco,  la  retriOUTérent  ou  la  modifiérenl^.luifini  c'est  à.oolre 
époque  de  critiqjue  historique  qu*il,  appartient  d'attribuer  à 
cbacun  le  mérite  de  ses  œuvres.  ÇLe  trajrail  est  refl.vQjfé  à 
Texamen  d'Une  commission^) 

Séancb  du  i5  MARS  1858.  —  Présidence  de  !VL  LaioïKa. 

L'Académie  procède  au  scrutin  pour  la  nomination  des 
membres  de  commissions  de  prix.  Voici  le  résultat  du  scrulîn  : 

Prix  de  C Académie  (microscope)  :  MiL  Velpeau,  Poi* 
seuîllc,  Moquin-Tandon,  Devergie  et  Delafond. 

Prix  Portai  (kystes)  :  MM.  Cruveilhier»  Cloq^iet^  Bartb« 
RoBertet  Cazeaux. 

Prix  Civrieux  :  (dévralgies  et  névrites.)  :  IVIM.  Bouillaud* 
fifuguier,  Mélîer,  Cibcrt  et  Hervez  de  Chégoin. 

Prix  liard:  MM.  Louis,  GrisoUe,  Nélaton»  Trousseau  et 
Blache. 

Prix  Capuron  :  MM.  P.  Dubois,  Morcau,  Danyau,  Depaul 
et  Cazeaux. 

Pf^ix  Barbier  ;  MM.  Rostan,  Roche,  Jolly,  Guérin  et  BégUi. 

—  On  passe  à  la  discussion  sur  la  fièvre  puerpérale. 
M.PiORRT,  après  avoir  passé  en  revue  les  diverses  opinions 

émises  sur  la  fièvre  puerpérale,  résume  ainsi  sa  manière  de 
voir: 

Il  résulte  de  ce  qui  précède:  i^  qu*il  ne  s'agit  pas,  dans  l'en- 
semble d'accidents  qpi  viennent  d*étre  signalés,  d'une  uoité 
morbide  dite  fièvre  puerpérale,  d'une  affection  essentielle» 
d^ube  maladie  à  venin  spécial,  à  marche  régulière»  la  nême 
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poor  kmlea  les  malbeeresses  qoi  en*  9oai  frappées,  iMTadie 
qpi  comportecaî4  «a  traitemeot  empiricpie^  puisé  dans  quelque 
Ibéerie  iUvaoîre  oa  dans^  om  pratique  roatmîère;  2^  qn^H 
a*agtt,aaoonlraire,d'aBe  feiimi«q«n,  prés  entant  les  eircons^^ 
lAficesd'orgaDÎsatioD  propres  à  l'état  de  gestation  et  de  par-« 
liiritMi,  éprouve  déjà  let  phénomènes  physiologique»  de  h 
léerélion  lactôe,  ei  peul-être  d'une  TétilaUe  gaiacléniie;  d^vne 
Cen»e  qui,  se  tfourvnt  ordinait eroent  dans  un  lien  encombré, 
ei&  soumise  à  l' action  d*iui  virus  on  d'une  cause  septique,  le-* 
quel  porir  nue  ittfluence  dététéro  sur  son  sang  par  la  respira- 
tion et  sur  des  liquides  contenus  dans  un  utérus  dont  les  veines 
aeilroutent  daoaées  omditiôQS^  (elles  que  ces  liquides  peu* 
ven4  y  pénétrer  ;  d^mefemme  enfin  qui  est  atteinte  de  quel* 
qoea-uns  ou  du  phn  grand  nomfhre  des  états  organopathiques 
suivants  : 

1^  Udt  utèrite  grave  et  de  cause  septique  ;  2^  une  phlébfte 
pmieUe  on  générato  modiBée  e(  aggravée  par  la  présence  de 
Mitières  putrides  accumulées  dans  Tutérus  ;  3°  une  péritonite 
Blérique  ;  4^  une  8c|Hico'péritonite  sur  les  produits  pyoïle 
de  laquelle  la-  galémie  ou  la  pyémie  due  à  l'absorption  des 
naftières  sanieuses  et  pvrulent^s  contenues  d^ns  F  utérus  peut 
jÊÊtÙÊot  ;  5<»  une  septicémie  ;  6<^une  pjrémie  ; 

V  Des  pteurites,  de$  arthrites,  des  ethmoîtes  proniptement 
pjogéniques,  c'est-à-dire  suivies  de  suppuration.  8*"  Des  ar- 
rêftSi  des  matièree  fécates  et  de  gaz  dans  Pintestin  simulant  les 
péritottiêes.  9^  Une  hjpémie  extrême  résutlant  de  fa  déperdi- 
tion dea  liquides.  iO^Un  refoulement  des  viscères  et  du  dia- 
pbsagmerésultant  des  èlat»  précédents  et  qui  a  pour  consé* 
qvsBce  one  gène  tarés  grande  de  la  respiration,  une  dilatation 
daiiNnvr,  dos  congestions  pulmonaires  hypostatiqucs,  faccu- 
moiatioo  de  Técumedans  les  bronches,  l^hjpoxémieet  la  mort. 

En  considérant  les  faits  de  cette  façon,  des  indications  ra- 
(ionnellese  préaeotent  lonl  d^abord  et  se  rapportent  évidem- 
ment, non  pas  à  la  maladie,  Bèvre  puerpérale,  mais  à  ses  élé- 
UMBls.  comfoanfs^  Voici  ks  conséquences  pratiques  que 
U^.  Korry  dèdbst  do  ce  qui  précède  : 
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l<^Que  le  repos,  les  cataplasmes,  le»  soins  de  propreté,  sont 
utiles  contre  Futérile.  2"  Que  la  péritonite,  alors  qu'il  y  a  dans 
Torganisme  assez  de  sang,  est  améliorée  par  les  saignées  loca- 
les, les  fomentations  aqueuses  et  les  purgatids  dons; 3*^  Qu'il 
est  indispensable  de  nettoyer,  au  moyen  d*injeclions  faites  avec 
précaution,  lacavitéutérine  dusang  et  delà  sanie  putride  qu'elle 
contient.  i'^Que  l'on  ne  possède  guère  de  moyens  contre  le  ca- 
ractère scpticémique  et  galémique de  la  péritonite;  5^ Que  Ta- 
tilitéde  l'aération,  des  soins  de  propreté  est,  sous  le  rapport 
de  la  préservation  et  de  la  curation  dans  la  septicémie,  d^une 
extrême  importance. 

G""  Que  contre  la  pyémieou  cachexie  purulente,  ce  n'est  qu'aux 
purgatifs  que  l'on  peut  penser.  7^  Que  con(re  les  phlegmasies 
pyogéniques,  ces  mêmes  purgatifs,  tout  inutiles  qu'ils  sont, 
sont  encore  les  seuls  proposables-S^Que  dans  les  cas  où  des  ma- 
tières et  des  gaz  sont  accumulés  et  simulent  la  péritonite,  des 
purgatifs  administrés  par  le  rectum,  des  frictions  huileuses  oa 
graisseuses  et  mercurielles  sur  le  ventre,  faites  dans  la  direction 
du  gros  intestin,  remédient,  comme  par  enchantement,  aux 
douleurs  et  accidents  que  les  malades  éprouvent.  9°  Que  l'hy* 
pémie  exige,  s'il  est  possible  de  les  doujner,  l'emploi  d'alimeotf 
réparateurs,  et  quelle  exclut,  quand  die  est  portée  à  unbaoi 
degré,  l'emploi  des  saignées  et  des  moyens  propres  à  évacuer 
des  liquides,  etc. 

10'' Qu'au  contraire,  le  refoulement  des  viscères  et  les  acd* 
dents  cardiaques  et  pulmonaires  qu'ils  causent  exigent  impérieu- 
sement l'emploi  desmédicalions  propres  à  évacuer  les  fèces  et 
le  gaz.l  1^  Que  cesmdications  n'excluent  en  rien  celle^:  l'ad- 
ministrer du  sulfate  de  quinine  alors  que  la  rate  est  volumineuse 
et  qu'il  existe  des  phénomènes  intermittents  ;  â"*  avoir  recours 
à  des  émétiques  si  le  liquide  s'accumule  dans  le  conduit  de  l'aiiv 
3«^  évacuer  l'urine  s'il  arrive  qu'elle  s'accumule  dans  la  vesue; 
40  changer  fréquemment  la  position  de  la  malade  si  la  pneomo* 
nie  hjpostalique  vient  à  se  déclarer. 

iM .  Piorry  termine  par  quelques  considérations  géoérales 
critiques  sur  les  unités  morbides  et   les  maladies  générales, 
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et  sur  la  nécessité  de  tenir  compte  des  altérations  du  sang  et 
des  lésions  organiques  dans  les  maladies  épidémiques. 

—  M.  Hervez  de  Chégoin,  après  avoir  établi  la  distinction 
qu'il  a  déjà  faite  ailleurs  de  la  fièvre  puerpérale  putride  et  de 
la  fièvre  puerpérale  purulente,  résume  son  opinion  dans  les 
conclusions  suivantes  : 

!«>  Que  la  fièvre  puerpérale  n'est  autre  chose  qu'une  infec- 
tion générale  ;  et  je  reconnais,  avec  M.  P.  Dubois,  qu'elle 
consiste  dans  une  altération  du  sang,  mais  avec  cette  différence, 
qu'au  lieu  de  la  croire  préalable  à  T accouchement,  je  la  conrà-^ 
dère  comme  secondaire; 

2**  Cette  infection  est  de  deux  sortes,  putride  ou  purulente; 
3®  Son  foyer  est  dans  la  matrice,  et  j'ai  cru  pouvoir  dire  avec 
vérité  :  Morùttê  lotus  ab  ulera  incîpit . 

Ces  deux  formes,  différentes  dans  le  début,  se  confondent 
dans  leur  dernière  période. 

Les  causes  de  la  fièvre  puerpérale  putride  sont  toutes  celles 
qui  retiennent  dans  la  matrice  des  matières  qui  devaient  en 
être  expulsées  après  l'accouchement.  Ces  causes  sont  souvent 
individuelles,  fille  reconnaît  aussi  des  causes  hygiéniques;  ce 
sont  celles  qui  peuvent  favoriser  la  putridilé  de  ces  matières. 

La  fièvre  puerpérale  purulente  reconnaît  pour  cause  toutes 
celles  qui  peuvent  produire  TinOammation  delà  matrice,  soit 
individuelles»  soit  hygiéniques. 

Le  traitement ,  bien  différent  dans  la  première  période  de  la 
forme  purulente,  devient  le  même  quand  l'infection  est  effectuée. 

La  fièvre  puerpérale  ainsi  envisagée  n'offre  plus  rien  d'é- 
trange ni  d'inexplicable,  et  rentre  dans  la  catégorie  ordinaire 
d^  infections  générales,  dont  il  est  si  difficile  de  triompher. 

Les  femmes  qui  accouchent  isolément  et  dans  les  meilleures 
conditions  peuvent  être  atteintes  de  fièvre  puerpérale  putride 
el  purulente.  Elles  ont  seulement  de  moins  à  craindreque  celles 
qui  accouchent  agglomérées  Tinféction  par  les  voies  extérieures. 

Alors  même  qu'à  l'autopsie  on  ne  trouverait  plus  les  restes 
des  causes  d^infection,  on  ne  devrait  point  en  conclure  qu'elles 
j3*ont  point  existé  ;  elles  peuvent  avoir  disparu.  On  les  a  ton- 
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jours  4F04rvée»qut»4li«kn  Jbs  a  eberckées  Qvee  persévérMice. 

— !U[.Tr<Mis$dau,<oonBOieoc6  en  >cesÉernm!4L'higtoireiie4a  iè- 
fite  puerpérale  resaenMebeflwoupàeelte  de  la4leot  A*or.  Poor 
ittoi,  la  fièirre  fmerpéMile  ii'e&îste  pas. 

La  fièvre  pnerpérale  m'^  pas  iparticdâère  à  la  fevnme  qvi 
Tient  d*accoucher  ;  j'en  (ends  que,  dans  une  épidémie  il«  fièvre 
pweqiérale  dm  a5aip(dia.o8  'pat4i(yUg{«|ues  grares  s'observent  : 
I*  Sur  lelbeèw^  qui  pou  t  tmourir  dans  lo  sein  de  ta  mère  non 
malaiie  z  2^  sur  des  enfants  :Doaf>eau-v)é6)  suçant  le  lait  de  kw 
flràre  ou  d'uQ«  attarrîee  non  n^alade  ;  S*  aur  ^es femmes  qai  H 
sont  pas  dans  des  conditions  de  puerpéralité,  et  même  sur  des 
ricffgos  ;  4^  sur  4t%  hommes  blessés  «t  am  paies  placés  dans  les 
aalles  d'ita:1iOpÉ(al  où  ràgoe  la  fièrre  puerpérale. 

Qu'est-  ce  donc,  a  dit  M.  Tr^Miascsu,  qu'^uae  maladie,  dite 
paerpénaie,  qvi  paot  se  développer  dans  des  eoqadilîoiw  tî  di- 
verses et  si  opposées  ? 

L'orateur  n'a  occupé  ia  tribane  «foe  quelqae  instants,  «e  ré- 
lervant  de  compléter  sondiscours  dans  la  prochaiae  séance  et 
de  développer  les  propositions  euivantes  : 

La  auite  àla  f  roebaine  séance. 

FORMULES,  RECErrES  ET  PRATIQUES. 
«iKMiFJKATB  VK  svnc^^nivw  it'iipaMiraw^^  Les  oQQscka- 

cieases  recherches  de  M.Herpin  oot  donné  une  grande  valeur  à  iVxifk  de 
zinc  comme  remède  de  l'épiiepsie.  M.  Baroes  propose,  dans  le  jnéme  bol, 
f  admialstration  cfu  phosphate  de  zinc.  Sa  préférence  se  fonde  sur  cette 
doiiMe  iflée,  -/Tafcord,  que  les  préparatrons  de  zmc  oat  nue  efficacité  în- 
conleaAée  contre  d'épilepsie  ;  e»  «eeood  lieu,  qae  im  maladies  \mr  p|MiIse- 
méat  yachauMi^n)  du  ifitéme  pcrvwuy,  -parai^iefic  a'a«c#ii^p^uer  â>m 
défaut  de  |unop«rti9ii  de  (phosphore  daiis  k  campoiltipo  d«  la  nnatiécecé' 
rëbra/leu  / 

Parfaitement  conséquent  à  de  tels  principes,  M.  Barues  a  surtout  em- 
ployé 1«  phosphate  de  xrnc  dans  les  cas  où  la  maladie  nerreasc  semblait 
teeidueà  Ofie  oauaesemhbible.  CJna  («aime  de^ts  ans  ^tak  JiïWoiia  ép^ 
Uptjgut  à  r^^e  4)4  49  4iif ,  far  éaUe  d*uuo  (rwyew*  Mèrt •  d^poîs  lors,  à$ 
gc^aire  enfanu»  elle  a'/aUtoujpucs  eu  des  a^coés» 'mais  pliu.r/irAsdumotla 
^n>saesse,  plus  fréquents  .dorant  raliaitement.  Ella  se  tpayuYait  prédié* 

ment  dans  cette  dernière  condition,  lorsque  M^  Barnes  commença  à  loi 

administrer  le  rcit^èvle.de  la  tnanlère  sa^▼aIlte  : 
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1%o9|Atate  de  zinc  "8  dëdgr. 

Acide  pbosphorique  dilué  ao  gouttes. 

T^inlure  ,4e  quinquina  â  i^amitHM* 

A.pcfmdre  Xroi»  £qit  par  jour. 
.  Au  bout  d^uae  quiuzaioe,  la  ipaUde  se  irp^yait  déjà  inie«x.  Après  troia 
mois,  elle  avait  repris  beaucoup  de.  sant^»  .et  el)e  n'a  .plus  eu  d^accès  d.e- 
puis  lors. 

Ce  médicament  a,  en  outre,  rendu  à  Tauteur  .d'importants  services 
dans  des  circonstances,  sous  quelques  rapports,  analogues  à  celles -c), 
dansTalténation  mentale  qui  succède  soit  â  la  convalescence  des  fièvres 
oèdtinues,  «oit  à  uu  adiaitemeift 'prolongé  outre  mesure»— cas  qui  ooTt  été 
dbâorvés  à  4a  diakfoe  obstélrioale  de  Pbôfntal  libre  de  la  'fliétropole.  ^ 
Mt  Bames  transe  que  le  phoaphate  <de  zinc  pre¥»<fsc  moins  iWs  vomisse- 
OMUitSt^ue  le  sulfate.  Il  se  Uue  ssirtout  de  la  (actlité  aTec4aq4ioUe  il  peut 
être  associé  à  d'autres  médicaments.  (T/te  Lancei,  i^9%,  p.  ii9,) 

CHAPITRE  DES  NOUVEAUTÉS. 


QtfM  novt  siA  Hippocrate  ? 
La  Toix  ^kes'poiaMiw.  —  La  Aibrîque  de  liotine.  -^  Le  tunel  surk  'Pa»* 
ile^Cidaw.  -«*-  La  réhabilita tion  l^le  de  âacrate.  ^^  Deux  broobuivs 
oancariMiit  la  taocine.  -^  XHscn8bî«»  ac«d^fl«q«e  s«r  la  ifièvtve  puef pë^ 
rale^  —  M.  Trouss^avi  «t  ja^enjt  ^'or. 

Les  act«alUé8<s(Mit  comme  la  ploie;  il  y  a  des  mob  de  sécheresse, 
et  des  semaînes  torreotielles.  A  quoi  oela  tieot-H?  Sans  doute  commis 
la  ploie,  à  un  état  météorologiqQet  plus  «eus  atlem  éaBsItt'fie,  en 
eA4,«tf»la»\iioti8'TO}Yms  que  rèomine'tt^ostpmir'rien  "dausles  thoses 
netaUcs  àe  œ  moade  ;  i«  Ta  «dit,  il  s^a^e,  mab  ^eu^lepoussei. 

—Or  donc,  Phomme  a  iSié  'poussé  cesjours  derniers,  et  nous  en 
aTons  vu  de  toutcs-les  andeurs.  \  l'Académie  des  streDces,un  savant 
nous  a  entretenus  savammem  de  la  voix  des  poissons,  de  manièrtie  à 
coilfoudre  le  proverbe  :  muet  tomme  un  brodhet.  Nous  saurons  bien- 
Uk  ce  qum  iaort  croire  àts  diafVts  de  la  SYtbwit  à  laqueHe  Vignorauc^ 
de  nos  anciens  avait  crû  devoir  fa/Ire  fa  tIÈte  d'une  femme  pour  ex])ti- 
qner  h  mélodie  dont  elle  était  capable.  Cette  fête  sera  désormais  une 
sapcrfltrtté. 

— *Un  autre  savant  s'y  est  porté  fort  de  fabriquer  extemporanément 
labouilleou  le  cbarbon  de  terre.  Xa  nature,  à  ce  que  disent  nos  géolo* 
gn.es,  n'a  pas  dû  mettre  moins  de  dix  mille  ans  poi^r  convertlir  la  vé- 
gétation anie-diluilenne  en  diarbon  de  terre.  Il  va  flonc  être  démon- 
tré que  la  nature  a  du  temps  à  perdre,  et  que  les  géologues  soui  d î 
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courtisans,  puisqu'ils  ne  se  sont  pas  inscrits  contre  ses  déploraUes 
lenteurs. 

—  Le  Tunel  de  Manche,  avec  son  chemin  de  fer,  ses  stations,  ses 
buffets,  etc.,  a  été  exposé  au  Cercle  de  la  presse  scientifique  (en  petit). 
Il  ne  s*agit  plus  que  du  moteur.  Sera-ce  la  vapeur  vulgaire,  le  vide 
pneumatique  ou  Télectricité?  Cette  question  est  accessoire  ;  les  mo- 
teurs sont  ad  libitum.  Gomme  le  TuîîcI  anglo-français  estfaitcomme 
un  canon ,  le  plus  simple  nous  paraîtrait  de  faire  du  couvoi  comme 
une  sorte  de  bourre  sur  une  pincée  de  poudre  et  de  mettre  le  feu  ao 
point  de  départ.  Les  moyens  les  plus  simples  ne  viennent  jamais  que 
les  derniers  dans  la  té(e  de  nos  hommes  de  génie.  Nous  ne  nous  posons 
pas  ici  comme  inventeur  ;  Tinvention  d'un  pareil  canon  a  été  sérieu- 
sement proposé  pour  les  paquets  de  la  poste,  et  pris,  dit-on,  en  plus 
sérieuse  considération  encore. 

—  A  propos,  voici  qu'un  avocat  de  la  cour  royale  d'Athènes  vieat, 
dans  un  beau  mouvement  patriotique,  d'élever  une  humble  requête 
auprès  du  tribunal  suprême  de  la  nation,  à  cette  fin  de  voir  réhabili- 
ter légalement  la  mémoire  de  SocratB.  Je  ne  sais  pas  ce  que  cette 
réhabilitation  locale  et  nM>derne  ajoutera  à  la  réhabiliiaiion  univer- 
selle des  siècles.  Je  sais  encore  moins  ce  que  la  loi  ajoutera  au  fait; 
mais  nous  nous  intéressons  à  la  demande  de  l'avocat  grec,  tfé  fût-ce 
que  pour  savoir  si  on  y  fera  droit,  ou  s'il  y  aura  des  oppositions  de  la 
partdesAnitusetdesMélitus,  s'il  en  reste. 

—  Deux  brochures  significatives  viennent  de  paraître  :  Tuneegtde 
M.ledocteurAncélon,de  Dieoze,elleapour  iiire  Philosophie  matké^ 
matique  et  médicale  de  la  vaccine.  Selon  l'aotenr,  la  médectoe  et  la 
statistique  sont  deux  témoins  à  charge^  qui  déposent  contre  la  vacda 
en  faveur  delà  variolespontanée^  cequ'exprimerépigraphe  :  «  Chasser 
le  naturel,  il  revient  au  galop.  »  L'autre  brochure,  est  de  M.  le  doc- 
teur Lalagade,  elle  a  pour  litre:  Études  sur  la  revaccination  et  pour 
épigraplie  Topinioa  de  Tauteur  :  «  Il  y  a  quelque  chose  de  plus  infùl- 
«  lible  que  la  vaccine,  c'est  la  revaocination  !  > 

Différemment  des  Académies,  qui  ne  veulent  entendre  qu'une 
cloche,  s'exposant  ainsi  à  n'entendre  qu'un  son,  la  Bévue  médicale^ 
n'aura  cessé  d'agiter  les  deux  cloches,afin  qu'on  distingue  parfaitement 
le  son  des  adversaires  et  celui  des  partisans  de  la  vaccine. 

Nous  proposons  cette  question  :  laquelle  des  deux  brochures  ci- 
dessus  est  la  plus  défavorable  à  la  vaccine?  D'intention,  c'est  certai- 
nement cellede  M.  Ancélon;  de  fait,  nous  croyons  que  c'est  celle  àê 
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M.Lalagade.  La  raison  en  est  toute  simple;  demandez-lui  quelle  est  la 
revaccinatioR  qui  est  plus  infaillible  que  la  vaccine  ;  est-ce  la  deuxième^ 
la  troisième^  la  quatrième?  Quand  il  faudra  revacciner  qnatre  fois 
seulement  pour  être  à  Tabri»  c'en  sera  fait  de  la  vaccine.  A  notre  avis^ 
jamnis  celui  qui  veut  plaider  pour  la  vaccine  n'eût  dû  prononcer  le 
mot  revaccination.  Aléa  jacta est  La  brochure  de  M.  Lalagade  rap- 
pellera la  fable  du  maladroit  ami,  ou  Thistoire  d'un  adroit  ennemi. 

—  Mais  la  dominante  de  toutes  ces  actualités,  est  celle  dont  il  s'agit 
oaqoi  s'agite  à  l'Académie  de  médecine,  à  propos  de  la  discussion 
ouverte  par  l'honorable  M.  Guérard  sur  là  fièvre  puerpérale. 

Les  journaux  appréciateurs  du  débat  à  la  surface  sténographieront 
les  orateurs  les  uns  après  les  autres,  faisant  une  leçon  excathedra  sur 
la  matière;  et  le  fonds  sera  noyé  dans  ta  forme.La  Revue  médicale ^qui 
n'a  pas  tant  de  papier  ni  de  temps  à  perdre,  ne  peut  point  sacrifier  à 
ces  loisirs. 

La  fièvre  puerpérale  est-elle  un  élément  indivisible,  une  nnité  mor- 
bide des  femmes  en  couche^  ou  bien  une  addition  de  symptômes  ou 
\émns  accidentelles  qu'on  trouve  aussi  bien  chez  l'homme  et  chez 
l'enfant  que  chez  la  femme?  Là  est  la  question.  Et  l'on  voit  tout  de 
sohe  que  c'est  toujours  la  mêgae  thèse  qui  revient  depuis  plusieurs 
années  à  l'Académie,  soit  que  l'on  y  parle  de  la  variole, du  cancer  ou 
de  toute  aatre  maladie.  C'est  la  thèse  des  époques  scientifiques  qui 
préludent  aux  changements  de  doctrine. 

C'est  la  localisation  pathologique  aux  prises  avec  la  généralisation; 
avec  un  point  de  plus,  celui  de  Vessentialité,  mot  qui  eût  fait  rire  il 
y  a  seulement  dix  ans  la  savante  Compagnie,  laquelle  daigne  aojonr- 
d'hoi  le  prendre  en  considération. 

Or,  selon  nous,  quand  la  généralisation  et  l'essentialité  sont  permises 
comme  mot  devant  un  corps  médical  quelconque,  vouspouvez,an  peu 
plus  tôt  ou  un  peu  plus  tard,  prédire  la  victoire  de  la  chose.  L'essen- 
tialité et  la  généralisation  pathologiques  sont  comme  la  vérité  en  mé- 
decine, il  faut  en  rire  on  les  adopter;  l'un  ou  l'autre,  il  n'y  a  pas  de 
milieu.  Tant  pis  pour  M. Trousseau  et  ceux  qui  comme  luivoudraient 
bire  de  cet  ecclectisme  respectueux  qui,  pour  servir  deux  maîtres, 
voue  leur  intelligence  à  lacontradictioo,  et  an  néant  leur  argumenta- 
tioD. 

M.  Trousseau  a  nié  la  fièvre  puerpérale.  Cette  négation  lui  sera  à 
charge^raalgré  tout  ce  qu'il  a  fait  dans  la  deuxième  partie  de  son  dis^ 
cours  pour  se  relever  des  assertions  de  la  première.  L'élément  mor- 
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bidepoerpéràl  est  tin  fait  que  ne  retroavera  jamais  le  médecin  qui 
rafisonne  dans  la  âèvre  des  ampvtés.  Il  reste  en  propre  à  la  femme 
en  coudie»  chez  laquelle  il  |)èut,ou  conttiiuer  à  lui  seul  toute  la  ma- 
ladie, on  se  combiner  le  phis  souvent  à  d'autres  ftèyres,  non  pas  pour 
les  effacer,  mais  pour  les  dominer. 

1\]aintenani,  qu'une  femme  en  proie  à  la  fièvre  puerpérale  puisse 
être  d^un  voisinage  funeste  à  un  sujeide  la  pyogéiiie,  homme  ou  en- 
fMt^cela  est  posbiMe  ;  mm  si  cela  est,  oom  me  l'affirme  M  Trtrasseau, 
rieii  n'autorise  t'ohi^eryateur  à  affiriner  que  l'élément  puerpéral  pro* 
premeni  litt  «oit  ^wisplanié  de  la  femme  li- fliomme. 

Et,  quand  même  il  7  serait  porté,  il  n'en  serait  pas  moins  le  propre 
de  ta  femme  en  couche,  puisqu'il  est  né  d'elle,  et  que  sans  ellejauiaii 
il  ne  se  fût  pas  implanté  ou  dtveloppé  chez  l'homme. 

M.  Trousseau  affii  me-t  il  que  l'homme,  sans  contage  miasmaUqiKa 
d.am:uneiK)rt<',  peut  xléveig|)per  primiU^emeni^  i^ppiiUattéiNeiUU  «une 
fièvre  dite  puerpérale,  ouxaractérixée  parj'éiéoieot  morbide  disujact 
qq^jun  Jlrouve  Jans  la  puerfK^raUté?  Vail^  la  question  àiui  po»er.  S% 
n^nd  oui,  il  (^ai  xonsû^ent  à  tia  tiiè^e  rla  Aé.vji}j)tteif(érale  n'^xi^te 
paÂ.  Mais  s  il  réjpond  avi^cdas  diflingiio^  viec  d^s  prefesaions  de  £ui 
d^(géuérali.saleur  .et  de^  imprécations  coulée  ia  localisaïUoi,  bout  «on 
art  oratoine  y  échoi^^r^a  ta  fièvre  puerpérale  ne  aonflrepas  r.ecclec^ 
tlsme;  elle  est  ou  elle  n'est  pat;.  ;C*eht  prohabliHiMint  ce  ^ue  pnouiie;i;a 
dans  .une  pcochaiiie  séance  JU.  B^^AilUaiid^m  ^^atnaadé  U  panote/lins 
la  deriiière. 

-  Nc»8  nous  joignons^  tous  nes^oenft^res  de  la  -presse  poiîir  tttmer 
cet  usagée  moderne  des  discussions  «Gffdémiqcie»,  *9elon  leqncfl,  Dira 
que  orateur  oreft^efoh' fifre  MU  arHcle,€'aifAia  evafnéga»9ur1e*sa- 
j«t,  let  to«dMmt^  peine  bu  point  ot^ninaiit  tfe  H  question  qoi  M«rf 
intéresse  l'A^caëémie. 

Mais  la  discussion  aura  révélé  mi  (^ïïet  ^ngutler  de  ce  défaut  <te 
lo^que  qui  mine  rintëlligence  médicale  :  on  y  aura  vu  un  orateqr 
des  plus  habiles,  Thomme  le  plusmàttre  de1u1.  de  sa  parole  et'de  sa 
pensée  ;  on  y  aura  entendu  M.  Trou-seau,  dis-je,  protester  de  sa  foi' 
vitatiste,  de  ses  convictions  aniî-localisairices  et  aboutir  de  fait,  bil 
y  avait  à  l'Académie  une  gauche  et  une  droite,  à  se  trouver  $$ul  jio 
même  cOté  que  M.  Piorry.  Vous  verre;E.  en  effet,  quTi  n'y  aura  ^p 
H.  *Piorry  el'M. 'Trousseau  qui  auront  hîé  la  lèvre  puerpéralejTun^ 
en  l'éparpAtant  sérieusement   en  lésions  a tiatomiques  selon  son  or- 
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ganopathîe    systématique;   rautrc,  rn  rassrniîlîint  iromiqaemcm  b 
la  dent  (for  dont  toos  savr2  l'histoire. 

la  Retme  médicale  déplore,  qire  sur  un  ^srijét  qui  pouralt  mw» 
donwr  la  mesure  de  ht  Taleor  srieni"ffîqtîeet  doctrinale  de  M.  Trous- 
seau, te  malbetir  ait  îoit  qu'î4»il  r«ucoiiC?étiin  paradoxe  auquel  il  a 
Mt  saeri&é* 

Dr.  Sacb»^rons. 

Post-Scriptum  :  Nous  venons  d'enieiidre  M.  le  proftsseur  Du- 
bois, c*ei»t  lui  qui  avait  aujourd'hui  (3i0  juars),  la  parole  àTÂcadé- 
mie  daiis  la  discuiisioj)  qui  nous  occupe.  iM.  Dubois  a  fait  un  discours 
que  nous  proposons  pour  modèle  aui  orateurs  passés  et  futurs.  La 
salle  de  TAcadémie  rtgorgeaii  dans  la  salle  des  Pas-Perdus  ;  on  était 
ïeojide  toute  partpeut-ôire  pour  savoir  ce  que  l^oraieur  dirait  u)oius 
aur  la  fièvre  puerpérale  que  sur  la  position  négative  du  préopinant. 
Hé  bien,  la  fièvre  puerpérale  exisie,ei  M.  Trousseau  n'a  pas  eu  beau 
jeu  d'avoir  insinué  le  contraire. 


CHRONIQUES  ET  FAITS  DIVERS. 


le  7  avril  prochain,  il  sera  ouvert  un  concours  à  TAdministra- 
tioo  de  Tassistance  publique,  pour  une  place  da  proàecteuràram-* 
phithéâtre  des  hôpitaux 

--^  l}i\  concoure  sera  ouvert  à  ThOpital  naiWair^  du  Val -Je- 
Grâce  k  20  avril  {xrocbain,  pour  ma  enaploi  de  ppotesseur  Hgrégé 
m  chirurgifi,  vacant  à  récolfi  iai|)éj?ialeid'appJlieaticiB  de  médeoiKie 
eidd  pbairamctLe  niiiitairfi&.  4p 

-^-H  «era -mirert.  à  Bt^est,  le  !•'  avril  ppfocha4«,Dn  concours «pow 
tvois  ^aees  deu^irurgten  do  première  dapse,  service  de»  ports; 
fiMir  quatre  places  de  chirurgien  de  deuxième  classe,  service  <ke 
innifl;  vpocir  tnuB  places  de  diirurgien  de  deuixiiime  dâsee,  serw^ 
colonial;  pour  trois  places  de  chirurgien  de  troii«ièmeela68e,«ervie» 
desf»orl2^po«r  trois  places  do  chirurgien  de  cnaqurènie  classe, 
âBrvke  ooiottitl* 

— ^  MW.  ks  docteurs  en  médecme  autorisés  par  IW.  lemmistre 
icWirttPiietion  publiqu«à  fairedes  cours  danalcs  amphithéâtres  de 
Pfcdle'pnifKiue fendant  fawnée  IB.M-lSriSyÇOdt  prévenus  que  !a 
distribution  des  amphithéâtres  pour  lesemestre  d'été  aura  lieu  le 
Tn«pai  30  mars  à  onze  heures  et  demie,  à  l'Ecole  de  médecine. 
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MM.  les  docteurs  qui  désirent  faire  des  cours  dans  les  amphi- 
théâtres pendant  Tannée  scolaire  1858-1859,  sont  invités  à  déposer 
leur  demande  d'autorisation  à  M.  le  ministre  de  l'instruction  pu- 
blique, avant  le  1*'  mai  prochain,  au  secrétariat  de  la  Faculté. 

—  Un  des  élèves  distingués  de  TÉcole  de  médecine  de  Bordeaux, 
interne  de  Thôpilal  Saint-André,  M.  Champagnac,  vient  de  suc- 
comber à  la  suite  d'une  fièvre  typhoïde  contractée  au  service  des 
malades.  Plein  d'intelligence  et  de  cœur,  il  avait  su  se  concilier 
l'estime  et  l'afifection  de  ses  maîtres  et  de  ses  condisciples.  Sa  mort 
a  été  pour  tous  comme  un  deuil  de  famille.  M.  Gintrac  père,  di- 
recteur de  l'Ecole  de  médecine  et  membre  de  la  commission  des 
hospices,  M.  Levicux,  médecin  de  l'hôpital  Saint-André  et  prési- 
dent de  la  réunion  raédico  chirurgicale,  M.  Delmas,  premier  in- 
terne, ont  pris  successivement  la  parole  sur  le  bord  de  la  tombe, 
et  ont  exprimé  les  regrets  unanimes  que  fait  éprouver  une  mort 
si  prématurée.  (Jowmal  de  méd.  de  Bordeaux.) 

—  Uij  nouveau  journal  quasi-médical  vient  de  paraître  sous  le 
titre  de  Gazette  des  Eauxy  revue  générale  des  établissements  de 
l'Europe.  Il  doit  paraître  tous  les  huit  jours,  et  aura,  pendant  la 
saison  Jes  eaux,  une  feuille  d'impression.  Pendant  la  saison  d'hi- 
ver,  il  ne  publiera  qu'une  demi-feuille,  à  moins  que  l'abondance 
des  matières  et  l'intérêt  des  questions  agitées  n'exigent  une  publi- 
cation plus  active. 

— Un  denoscompatriote?,ditle  Courrier  deLyon,vîent  de  trou- 
ver le  moyen  d'utiliser  le  liège  d'une  singulière  manière.  Après  avoir 
réduit  cette  substance  en  une  poudre  presque  impalpable,  il  en  fait 
des  matelas  et  des  orail^rs  qui,  outre  le  moelleux  et  l'élasticité  de 
la  laine  et  du  crin,  ont  l'avantage  d'être  insubmersibles.  Un  seul  de 
ces  matelas  pesant  environ  10  kilogrammes  peut  porter  facilement 
six  hommes  sur  l'eau*  Cet  industriel  est  parti  il  y  a  quelques  jours 
pour  Paris,  afin  d'y  prendre  ses  brevets  et  de  soumettre  son  pro- 
cédé au  ministère  de  la  marine. 

—  Un  médecin  de  l'arrondissement  de  Tournai  (Belgique)  avait 
été  condamné  par  le  tribunal  de  cette  ville  à  une  amende  de  200  fr., 
pour  avoir  donné  un  remède  violent  à  un  jeune  garçon  qui  avait 
la  gale,  et  pour  n'avoir  pas  indiqué,  par  une  étiquette  sur  la  bou- 
teille, de  quelle  manière  il  devait  l'employer.  Le  garçon  était  mort 
après  avoir  pris  ce  remède. 

La  Cour  a  condamné  le  prévenu  à  l'amende  et  à  \m  mois  de  prison* 
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LA  GUERRE  DKCPIMÉE. 
Lts  campements,  les  ambulances,  les  hôpitaux,  etc.,  etc.  Par  M.  Baudens, 
inspecteur  et  membre  du  conseil  des  armées,  premier  professeur  à  recelé 
du  Val-de-Grâce,  etc.  Un  Toluroe  in  8".  1858.  Chez  MM.  Michel  Lévy, 
libraires  éditeurs,  %,  rue  Vivienne  à  Paris. 

Le  contenu  de  ce  travail,  remarquable  à  tous  les  titres,  ne  se 
prête  pas  à  l'analyse  ;  relation  succincte,  précise  et  rapide,  comme 
une  inspection  à  travers  un  champ  de  bataille,  il  faut  le  lire.  Au- 
cun des  nombreux  ouvrages  publiés  par  notre  érainent  collabora- 
teur ne  fera  plus  d'honneur  à  sa  mémoire  que  celui  ci,  parce  qu'au- 
cun n'aura  mis  Tauteur  à  même  de  déployer  la  nature  de  son 
intelligence,  prompte  à  voir  et  plus  prompte  encore  à  rendre  et  à 
concevoir  ce  qu'elle  voyait. 

Voici  du  reste  les  témoignages  auxquels  donnait  lieu  ce  livre 
avant  que  d'exister  j  nous  ne  citerons  à  cet  effet  que  la  lettre  du 
maréchal  Vaillant,  ministre  de  la  guerre,  à  l'auteur. 

<r  .  .  Il  faut  que  vous  mettiez  à  profit  l'importante  mission  qui 
vous  a  été  confiée  en  Orient  ;  il  faut  que  vous  rédigiez  un  beau  mé- 
moire qui  mentionne  ce  que  vous  avez  vu,  l'état  de  nos  hôpitaux 
militaires,  de  nos  ambulances,  la  comparaison  de  nos  établissements 
de  santé  à  l'armée  d'Orient  avec  ce  qu'ils  étaient  dans  nos  précé- 
dentes guerres;  les  efforts  du  service  hospitalier,  tout  ce  que  nos 
médecins  ont  déployé  de  zèle,  de  dévouement,  d'intelligence  et  de 
cœur.  Vous  traiterez  des  maladies  qui  ont  régné,  de  celles  qu'il 
faut  craindre,  des  moyens  mis  en  pratique  pour  les  prévenir  ou 
pour  en  assurer  la  guérison  ;  voua  parlerez  des  opérations  chirur  - 
gicales,  de  leur  succès,  de  leur  fatale  issue.  Vous  voyez  enfin  com- 
ment je  comprends  la  chose. 

a  Vous  ferez  connaître  vos  vues  sur  l'organisation  actuelle  du 
service  de  santé,...  sur  son  fonctionnement  dans  nos  hôpitaux,  à 
l'armée,  à  l'intérieur;  sur  les  améliorations  qui  pourraient  être 
réalisées.  J'attacherais  un  grand  prix  à  connaître  vos  idées  à  cet 
égard...  L'armée  anglaise,  l'armée  sarde  pourront  vous  fournir  des 
comparaisons  et  peut-être  des  enseignements.  Ce  sont  les  faits  qu'il 
nous  faut,  et  des  appréciations  larges  et  élevées... 

a  Je  ne  prétends  pas  vous  tracer  un  plan  ;  mais  vous  voyez,  mon 
cher  docteur,  ce  que  je  désire  de  tous.  J3  ne  crois  pas  que  depuis 
li^Dgtemps  un  médecin  inspecteur  se  soit  trouvé  en  si  belle  situa- 
tion pour  rendre  un  véritable  service  à  la  science.  » 

Le  sénateur  baron  Charles  Dupin,  écrivait  le  même  jour  à 
M.  Baudens,  une  autre  lettre  dans  laquelle  nous  trouvons  ces  pas- 
sages : 

«...  Le  service  médical  des  armées  n'a  jamais  été  mieux  orga- 
nisé, son  persojonel  plus  instruit,  plus  zélé,  son  matériel  pluscom- 
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pM,  pk«  parfait  et  mtenr  mis  en  œuvre.  Un  compte  rendu  par 
vous,  comme  itispeeleiir  général,  sar ki  sitnatiatt  coinplète  du  ser- 
vice médical  en  Crimée,  à  Gonstantinople;  les  services  prodigués 
sous  le  feu  dans  trois  batailles  et  dans  un  siège  immortel  ;...  les 
secours  préparés  hors  du  théâtre  du  combat  et  des  lieux  où  Tes- 

firit  de  ressources  et  l'amour  de  Thumanité  devaient  snppIéeF  à 
ant  de  choses  qui  pouvaient  mniM^uer  si  loin  de  la  France  et  dans 
la  plus  rude  saison;  enfin,  pour  ajouter  aux  difUcullés,.  au  dévoue- 
ment^ les  épidémies,  le  choléra,  le  typhus  doublant  les  ravages-de 
Ta  guerre  :  Larrey,  votre  prédécesseur  n*eut  jamais  récit  plus  grand 
à  faire  et  de  plus  sublimes  services  à  constater  pour  Inistoire  de 
nos  armées 

(* ...  Voilà,  monsieur  ITuspecteur  général,  un  programme  bien 
incomplet,  bien  imparfait,  vu  de  trop  loin  et  par  un  œil  peu  com- 
pétent, mais  avec  un  sentiment  vif  et  sincère  oe  Thonneur  frauçais 
et  des  titres  glorieux  conquis  par  le  corps  dont  vous  êtes  le  digne 
représentant. 

tf  Je  ne  doute  pas  qu'en  Orient,  dans  notre  armée,  l'art  de  gué- 
rir n'ait  constaté  des  faits  nouveaux  pour  la  science  arutant  que  pour 
l'humanité.  Vous  les  avez  certamement  reaierllis.  Faites-en  le  t*- 
hli>av  raisonné,  l'art  y  reconnaîtra  la  main  d'un  maître,  n 

Void  enfin  ta  note  que  les  éditeurs  ont  voulu  mettre  en  tète  An 
volume,  pour  justifier  la puMiealion  de  cet  ouvrage  et  payer  digne- 
ment leur  tribut  de  regret  à  la  mémoire  de  l'auteur: 

a  Au  monwnt  où  nous  mettions  sous  presse  les  dernières  feuilles 
-de-ce  volume,  l'auteur,  le  docteur  Baudens,-qut  avait  contracté  en 
Crimée,  une  afl'ection  grave,  était  enlevé,  jeune  encore  à  ses  ami9> 
âJasciencef,  à  l'armée. 

a  Son  nom,  inscrit  en  tète  de  ce  livre,  se  trouve  ainsi  clore  avw 
éckt  la  liste  des  victimes  dont  il  a  signalé  l'héroïsme: 

a  Ceux  oui  ont  connu  le  docteur  Baudens  ont  po  apprécier  le  tra» 
vailleur  intaligable,  le  grand  médecin,  dévoué  pendant  trente  mê 
wà  danger  et  à  la  souffrance. 

«Nous  avons  respoir  que  les  lecteurs  de  ce  livre«  sa  dernièrepei»» 
«ée^  aussi  bien  que  les  aavants  et  l'armée,  accorderont  à  l'auteur  un 
raUgieux  souvenir  ;  car  œ  livre  le  maintiendra  au  premier  rang  des 
htfnmeecélèbresdontlaFraneeconflervelamétBoire  avecorguetl.  w 

Quant  à  M.  Baudens,  sa  pensée  devait  être  grande  et  généreofie 
comme  lui.  Voici  le  texte  de  U  dédicace  de  son  livre: 
Â  L'ARMÉE  DE  CRIMÉE. 

m  D'autres  armées  ont  pu  montrer  autant  d'héroïque  ardeur, 
amant  d'impétueuse  bravoure  que  l'armée  d'Orient;  aucune  rt 
porté  plus  loin  le  stoïcisme,  le  courage  et  le  mépris  de  te  mort.  » 

Puissions-nous  en- annonçant  ce  livre  par  les  titres  qui  le  recom- 
mandent à  la  science,  avoir  payé  notre  tribut  au  sentiment  de  hauts 
afiection  qui  nous  liait  à  son  auteur. 

Docteur  Sales-Girons. 
PMrlMffvtMetiHOD  «Ignés,  le  m*  5ALES>*GlfiON8^ 


BOIlMrNS  DU VraNAu y  Et^iAwtm,  cfir  chef  des  hôpttttit  de  P^rig. 
Crt  hornhons  Joafssedt  d*'une  vogue  toujours  croissante  contre  la  COÏf» 
STIPaTION  et  les  vents ^ glaires^  migraines,  cU.  Cest  la  meilleure  et  la 
plus  ^ûre  des  prï^parafîons  &  employer  dans  tons  fes  eas  où  les  évacuants 
MMf  iniKtfiéS;  et  oà  l'on  veut  ce|)encfaiif  éviter  rïffïKTAt'l'OX  produite 
par  les  purgatifs.  —  La  M  ALVA  MOSCiFATA,  qtii  fart  la  base  des  ÔôTt" 
oons  D^uuignau,  était  déjà  employée  comme  taxative  du  temps  de  Calieu^ 
op»  kott  rrconnait  cettnNpropriélé^  et  lr»i:iè^»  ftaipk>ieiit  eiirare  awjoirt^ 
alîui  comme  rafratchissante»..  I^ar  leur  saveur,  cesbonhoos  Justifient  leur 
nom,  et  Ton  peut  dire  que,  p^r  leur  effet,  iisconsfituent  Te  véritabfe  mé^ 
«HeMi»eirt  appitcaWié  k  la  CONSTIPATION  IDfOPATHlQlJE.  —  DÉ- 
POTS^élMM  tOTife»  ^'  plianYKicrtirt  de  Pr»n«e  ef  de  Téfranger. 

SIROP  DE  DIGITIUX  DE  LABELONYE. 

Ce  sirop  est  à  la  fois  Oit  exceUeat  sédatif  et  un  puissant  ànuréikfÊ^*  H 
rie  ^giTe  pas  TesTom^c  comme  les  atrtres  préparafions  de  digitale  ;  c^e  qui 
permet  de  Padminisitcr  saiM  ortimte  ^ns  le»  affetftiens  rnflammat'oires  dfe 
]a  poùrine,  où  il  a§it  d^uue  manière  irèft  vema^quaUe* 

E  est  cWfwontvë  parvivgft  aniféra  d'erpériii>etiC«4ffoti;  dati^  )es  cireoil^ 
staoees  les-plovr  dttevseÉ^q«'il  palentît  \»  oirculHÛcw  d'une*  maniéi^  setf- 
libie,  régularise  les*  mitaveitveAt»  du  ocBurv  et  qtie,  toit  en  calmant  puis« 
SMnment  VirvHaûmm  éà  syat^kn»  nerv^int^  iV  tmëtuen/fe  rapidement  racftoil 
^, organe»  orinaireii  $.s«sflf  oes>clfst»  mnC^ils  des  p^s  remarquables' dfftlé 
Ut  Riaîidies  dtt  ecBÉr  et  àanB  leib  diverses  hfilropiaiet.  11^  est  empfloyé  avet 
U  Hiéme  stscrès  cmtire  ks  bronebifes  ii«i*vcases,  Tastbme  et  les  cararrttef 
'  clsrnniquea*  -^  Dose  :  a  à  S  euiNerées  pay  jou^* 

Rue  Bourbon- Villeneuve,  i9  [place  du  Caire),  à  Pc  ris,  et  dans  toutes 
]éaph«*mactes.« 

pAULLmri 

Les  PRISES  ET  USS  PILULE^  Dti  PAULLINIA,  E.  FODRN»$!R^ 
constituent  le  titaile«teMl  le  plus  aAr  et  le  plus  populaire  pour  combattre 
W  Migraines  ,  les  Nèvredgies^  les  GaslwalgieSi  ei  toutes  les  HNlIadiee  qu 
résulteut  d'un  affaiblissement  général. 

«  Le  PauUinia  a  depuis  longtemps  concfuis  à  Paris  one  certaine    popu- 
larité dans  le  traitement  des  mjgraiues.  Assex  longtemps  incrédules  sur  ce 
point,  nous  avons  dû  ètrv  oontaincvs  pdr  ^asfailb»«l>sfrvés,  etc.  » 
CDuc leurs TaoossE AU  et  Pinuux.  Irait,  de^thêrap^) 
«  Dans  las  flirgraines,  le  Paullinia  nous  afoomides  résidiats  tvés  a^aa*-' 
fagcux.  et  que  nul  autre  médicament  be  nous  a\ait  donnés  aumdmedegré* 
(Docteur  Grisollb,  profss.  de  thérarp.  a  la  Faculté^ 
Dépôt,  pharmacie  E*.  FOORNrKR,  20,  rue  d'Anjou-Saint-Uonoré.  — 
Pour  éviter  les  oonifefoooii!»^  exigev  le  doi»  ât  Tinventeur. 

I      -  -      ** 

nnvfliSoie>é6  HOCM.  rse  GastiglhMie,  S,  à  Pttriir. 

MENTION  (  HONORABLE.  ) 

HUILE  DE  FOIE  FRAIS  DE  MORUE 

de  HOGG,  inodore,  couleor  vert  doré. 

Extrait  du  rapport  de  M.  LasuEua,  chef  des  travaux  chimiques  à  la 
FAcaké  de  médecine  de  Paris. 


«  L'HCILE  DE  HOGG  contieot  presque  le  double  de  principes  actifs  de 

Ï^lus  que  les  huiles  de  foie  morue  foncées  du  commerce,  et  n*a  aucun  de 
eurs  inconvénients  d*odeur  et  de  saveur.  » 
Elle  ne  se  vend  qu^en  flacons  et  demi  flacons  triangulaires. 
Etude  sur  Thuilc  de  foie  morue,  par  M.  Hogg.  I  vol.  Prix,  S  fr.  Cbex 
l'auteur,  et  chet  M.  MASSQN,  libr.,à  Paris. 

PASTILLESDECHLQRATEOEPOTASSEdeDETHAN, 

pharmacien,  90,  faubourg  Saint-Denis,  à  Paris. 

Préconisées  dans  les  sto  mit  es  ulcéreuses  dphthéritiques,  aphthes,  an^ne 
couenneuse,  croupe,  muguet;  dans  la  gingivite,  amygdalite,  pharyngite, 
gangrène  de  la  bouche,  le  scorbut;  et  surtout  contre  la  salivation  merco- 
nelle. 

ERGOTINE  ET  DRAGEES  D'ERGOTINE  deBONjEAM 

(médaille  d'or  de  la  société  de  ph  armacie  de  Paris. 

Les  dragées  d*ergotine  sont  employées  à  Vintérieur  avec  succès  pour  la* 
ciliter  le  travail  de  Taccouchement,  arrêter  les  pertes  foudrojantes  quîeo 
sont  quelquefois  la  suite.  En  outre,  un  grand  nombre  de  praticiens  distin- 
gués ont  constaté  que  c'était  un  des  agents  thérapeutiques  les  plus  sûrs 
pourcombattreles  bêmorrhagies  de  toute  nature,  rhémoptysie,  les  engor- 
gements de  l'utérus,  lesdyRsenteries  qui  accompagnent  souvent  les  fièvres 
intermittentes,  les  diarrhées  chroniques  ;  et  en  raison  de  Paction  très  pro- 
noncée de  TErgotiue  sur  le  système  sanguin,  elles  constituent  un  des 
moyens  le«  plus  puissants  d'enrayer  la  marche  de  la  phthisie  pulmo- 
naire, etc. 

A  Textérieur,  l'Ergotine  s'emploie  en  dis.solution  dans  l'eao  pour  arrê- 
ter le  sang  des  blessures  et  pour  le  pansement  des  plaies.  Elle  a  été  employée 
avec  beaucoup  de  succès  à  cet  eflet  dans  la  guérie  de  Crimée.  Déjà  M.  le 
professeur  Sédil lot  et  M.  Retzius,  médecin  du  roi  de  Suède,  l'avaient  si- 
gnalée comme  le  plus  puissant  hémostatique  que  possède  la  médecine  con- 
tre les  bêmorrhagies  des  vaisseaux  tant  artériels  que  veineui. 

Pharmacie  rue  Bourbon-Villeneuve,  4  9  {place  du  Caire)^  à  Paris,  et 
dans  presque  toutes  le»  pharmacies. 

KOUSSO   PHILIPPE. 

REMEDE  INFAILLIBLE  approuvé  par  les  ACADEMIES  des  SCIEN- 
CES et  MÉDECINE.  Le  SEUL  qui  expulse  en  quelques  heures  le  VER 
SOLITAIRE. 

Admis  a  l^Expositiou  univbrsxllb  ds  4  8S5. 

Une  dose  suffit,  —  pas  de  dégoût,  —  point  de  souffrances,  —  partout  et 
toujours,  quel  que  soit  soit  Tàge  ou  le  malade,  SUCCES  COMP»^ET. 

Beaucoup  moins  désagréable  à  prendre  que  to^s  les  autres  remèdes,  ses 
effets  sont  obtenus  dans  l'espace  de  de  QUELQUES  HEURES,  après  les- 

auelles  tes  malades  peuvent  reprendre  leur  alimentation  et  occupation  or- 
inaires 

PRIX  de  la  àose  ordinaire  de  15   gram.  4  S    fr 

—      de  la  dose yb/'Ce  de  -io  grare.  to  fr. 

avec  l'instruction  et  les  documents  historiques  et  officiels. 
DEPOT  CEjNTRAL  chez  PHILIPPE,  pharmécien  successeur  deLABiUta- 
QUB|  rue  Saint-Martin,  1)5,  à  Paris.  (Exp.  Aff.) 

Ptns.  Impr.  ûf  Moqaet^  9Î,  rae  4e  la  Htrpe. 


LA  REVUE   MÉDICALE 

FRANÇAISE  ET  ÉTRANGÈRE. 


(  ta  avril    19ftS.  ) 


PHILOSOPHIE  MÉDICALE. 


DU  VÉRITABLE  VITALISME  EN  MÉDECINE. 

DEUX  GRANDES  FONCTIONS  DE  L'AME 

suivant  qu'elle  agit 

SANS  GONSCmNGE  NI  PRÉMÉDITATION 

OU  AVEC  CONSCIENCE,  INTELLIGENCE  ET  VOLONTÉ. 

PAR  m.  TISSAT  (1) 

(  Saite  el  Un.  —Voir  les  cabiern  des  15,30  janvier  et  18 février  1858.} 


On  éprouve  le  même  embarras,  on  tombe  dans  la  même  in- 
vraisemblance et  les  mêmes  Gctions  oiseuses,  quand  on  recourt 
à  un  Principe  vital,  iutermëdiaire  entre  l'âme  et  le  corps  pour 
ex{^Kquer  les  effets  de  l'imagination  de  la  première  sur  le  se- 
cond, soit  en  bien  soit  en  mal.   Pourquoi,  plutôt,  ne  pas  s'en 
tenir  aux  faits,  sauf  à  renoncer  à  l'explication  du  passage  de 
Tan  à  l'autre  si  elle  j)rësente  des  obscurités  impénétrables? 
Qu'explique-t-on  d'ailleurs  autrement  qu'en  assignant  comme 
cause  à  un  certain  phénomène  une  force  inséparable  d'autres 
phénomènes  qui  précèdent  invariablement,  el  qui,  suivant 
qu'ils  sont  forts  ou  faibles,  durables  ou  passagers,  sont  égale- 
ment suivis  d'effets  d*uue  intensité  ou  d'une  durée  proportion* 
née  7  Ai- je  besoin  de  savoir  ici  ce  que  je  ne  puis  pénétrer  ail- 
leurs, ce  que  je  n'entreprends  pas  même  de  connaître,  le 
pourquoi  el  le  comment  de  la  production  de  Teffet  par  la  cause? 
Si  pour  appliquer  raisonnablement  le  principe  de  causalité,  il 
fallait  savoir  ce  comment  el  ce  pourquoi,  nous  serions  réduits 
à  De  l'appliquer  jamais  ;  car  il  y  a  toujours  un  degré  de  pro- 
fondeur où  notre  investigation  est  obligée  de  lâcher  prise. 
1858.  Féwner.  T.  I.  25 
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Oq  a  toujours  reconou  Teffet  de  ccrlaÎDes  idées  sur  le 
corps  ;  on  Ta  niella  eiagôré  plus  d'iraa  fois  ;  mais  souveol 
aussi  on  a  pu  le  méconnaître  et  l'attribuer  à  des  agents  invi- 
sibles, mystérieux,  étrangers,  tant  il  était  subit  et  profond. 
Rien  ne  serait  plus  facile  que  d*en  rappporter  une  foule  d*eiein- 
plcs  :  nous  en  citerons  seulement  deux  ou  trois. 

M.  Kluge  dit  avoir  va  des  hommes  doués  d'assez  d*énèrgie 
morale  pour  faire  jaillir  à  volonté  une  exanthème  roséoliqoe 
sur  une  partie  de  leur  corps  désignée  d'avance;  d'autresqoi 
faisaient  mouvoir  I  iris.  —  Il  rapporte  ce  récit  de  saint  Au* 
gustin  :  «  Un  phénomène  sur  l<^quel  je  pouvais  invoquer  le  ré- 
cent souvenir  de  la  pluport  de  nos  frères,  c'est  qu'un  prêtre 
de  l'église  de  Calamo,  Dommô  RestitotoSy  l^iutes  les  fois  qu'il 
le  voulait  (et  la  curiosité  venait  le  solliciter  souvent),  aux 
accidents  imités  de  ctirtaifte»  voix  plaintives,  se  dépouillait 
de  toute  sensibilité  et  demeurait  gisant  :  on  l'eât  cr«  mort. 
Aiguillonnement,  piqûre,  brûlure  même,  il  ne  sentait  rien 
qu'au  sortir  de  celte  lélbajrgio.  Et  la  pr«tty«  que  sans  auoua 
e^t,  soA  insensibilité  soûle  le, rendait  <imn»obile«  c!es44]ua<lt/ 
respiration  lui  manquait  comme.a^rè»  la  mort.  Cependant^  a> 
on  parlait  sûr  ua  ton  très  éiévà,  il  lui  semblait,  diëati-il|.iear 
tendre  des  voix  lointainû$<  u 

Deux  faits  surtout  pf0«veQt<d*4*aei  mafiiôre  bienjèolaAaiite^ 
l'inQuençe  do  Timaginaiibn  sar  le  corp^.  Lea-'jourBaux  iLi 
18â5  ont  rapporté  qii.'Mn'm6dedtt  aUem«4id  avait  obiMUtvdA' 
r^iilorlté  locale  et  d'un .  condamné  à  .mort,  la  faculté  de  faite 
coucher  celui-ci  dans  «lu  iitrd'o«  le^  cadavre  d'un  c1iolôrî^ft6< 
YQû»k  d'être  enlevé,  avec  pitemesso  au*  patîeatv  que  s'il! -eor. 
réçbâppfitti  recevrait  ^f^rê^t»*  Le  sujet,  déposé  dans  ceM^' 
est  étttdié  par  le  médecin,. qui  décrit  siiccessivenenl  tous  le»  i 
sjmptteiefi  de  U  maMiey  louteS'  les  phesee,  et  qdLdemaadft 
au  patient,  à  l'ooeasion  dechacan  dece»sjmptômas-,  deicba^' 
cunede  ces  phases^  s'il   les  <épcouve^  maisieo>  laisaaAtàeear 
ia)agift«tioD  le  tettps  nécfsaaire^pour  les  bseo  coitcevoir;  Lèei 
sjrmptômes  se  dédarenil  enicffet,  la  «naladie  pqrcenrt  sei pha- 
ses naturelle»  el  aboutit  à  la  naonl.'  Et  cependaat  le  défunt  it'a^ 
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Taiiété  sooniis  quà  l'infloeiice  de  son  imaginalion  ;  il  avaîlélè 
couché  dans  an. IH  où  personne  n^élait  mort  du  choléra.  Un^ 
expérience  d'un  autre  genre, faite  également  sur  un  condamnfé 
à  la  pane  capitale,  a  eu  le  même  résultai*  On  bande  les  yeux 
an  patient,  décidé  à  mourir  entre  les  bras  d'un  chirurgien  qui 
dûiAlui  ouvrir  les  veines,  plutdt  qwesur  Téchafaud.  Une  plaie 
légère  lui  est  faite  au  bras,  mais  poini  sur  la  veine;  on  imite 
lebruildusang  qui  coule  avec  abondance;  puis  le  jets'affat* 
blit,  et  finit  par  s'éteindre.  Le  pa4ient  qui  a  tout  son  sang^ 
mais  qui  croil  l'avoir  perdu  rapidement,  finit  par  s'étdndre 
comme  s'il  eûX  été  réellement  saigaé  jusqu'à  extinction» 

lUal^iTé  l'ideulité,  on  ne  peoi  plus  vraisemblable  à  cer^' 
tains  égards,,  de  la  for^eqqi  vivifie  le  corps,  qui  le  conserve^ 
00  qui  parfois  le  mine»  le  ruine  lentement  ou  le  tue  d'un  senl 
coup,  et  de  la  force  qui  sent,  pense»  raisonne^  se  souvient,  inia^ 
gine  et  veut;  il  n'en  est  pas  moins  vrai  qu'il  j  a  une  différence 
profonde  entre  le»  opérations  de  Taclivîté  fatale,  indélibéréé 
et  souvent  inconsciente,  et  les  opérations  de  l'activité  librei 
HHeest  peut-être  plus  frappante  encore  dans  l'instinct  que 
dans  toutes  les  opérations  dont  nous  avons  déjà  parlé  ;  mais 
particulièrement  dans  l'instinct  qui  fait  rechercher  et  reconnati- 
tie  aux  malades  les- substances  propres  à  les  guérir. 

Il  en  est  des  iiiclinatioos  des  mouvements  habituels  des 
émotions,  des  passions  comme  des  mouvements  insliuctife  : 
il&sont  invobntaires  en  eux^n^émes  et  daos  leur  principe^  ils 
sollidlent  la  volonté,  mais*  n'en  sont  pas  le  fait.  Ils  partent  des 
régions  inférieures  et  obscures  de  l'âme,  l'éièvont  josqu^à  celle 
de  la  conscience,  tendent  à  s'emparer  de  l'activité  libre,  et 
riiifluenccnt  plus  ou  moins.  Ge  sont  là  des  faits  qui  ne  peuvent 
échapper  qu'à  l'aveuglement  systématique  ou  que  l'opiniâtreté 
senle  peut  empêcher  de  reconnaître. 

Comment  expliquer  encore  autrement  que  par  la)  dis» 
tinction  de  l'âme  et  du  moi,  el  par  leur  substantielle  identité 
cependant,  ces  émotions  instinctives  de  deux  adolescents  de 
dififércnts  sexes  en  présence  l'un  d«  l'autre,  lorsque  tons  d«iix, 
eBCore  pleins  d'innocence,  éprouvent  dans  les  profondeurs  l^s^ 
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plus  cachées  de  leur  élre,  des  mouvemenls  qui  s'élèvent  jas- 
qu'à  la  conscicDce,  et  dont  la  cause  est  néanmoins  inconnae 
du  fwoi? 

Et  les  hallucinations,  ne  sont-elles  pas  des  étals  de  l'âme, 
des  faits  passifs  de  conscience  où  le  moi  n*est  pour  rien  comme 
cause,  et  dont  l'activité  involontaire  et  inconsciente  de  rame 
rend  seule  raison  ?  Comment  le  moi^  s'il  produisait  volonlai* 
rement  ces  images  subjectives,  dont  la  vivacité  et  la  netteté  le 
portent  à  leur  croire  un  objet  en  dehors  ;  comment  s'i!  en  était 
ainsi,  le  moi  serait-il  dupe  de  ces  phénomènes?  Ce  n'est  donc 
pas  Tactivité  volontaire,  ni  même  une  activité  involontaire  qui 
donnerait  conscience  de  ces  opérations  tontes  subjectives,  qui 
produit  les  phénomènes  de  l'hallucination,  mais  bien  une  acti- 
vité fatale  qui  fait  fonctionner  l'imagination  et  la  raison  é 
notre  insu,  et  sans  qu'il  y  ail  excitation  du  dehors. 

Et  dans  le  somnabulisme,  soutiendra-t-on  que  c'est  aussi  le 
Principe  vital,  distinct  de  l'âme, qui,  dans  le  plus  profond  som- 
meil,parle,  pense,  perçoit,  agit,  sesouvieni,  etc.  C'est  pour  lors 
que  nous  aurions,  non  pas  un  principe  vital  et  une  âme,  mais 
deux  âmes  en  réalité.  Qui  ne  voit,  je  ne  dis  pas  .seulement 
l'inutilité,  mais  l'impossibilité  de  l'hypothèse? Et  cependant, au 
réveil,  l'âme  consciente  ne  sait  rien  de  ce  qu'elle  a  fait  en  état 
de  somnambulisme,  quoiqu'elle  sût,  dans  cet  état,  ce  qu'elle 
avait  à  faire  et  ce  qu'elle  avait  fait  dans  l'état  de  veille. 

On  aurait  donc,  dans  rhypolhèséd'un  principe  unique,  mais 
à  fonctions  très  diverses,  une  explication  bien  plus  satisfaisante 
de  ces  sortes  de  faits,  si  d'ailleurs  ils  étaient  bien  avérés,  qoe 
dans  l'hypothèse  de  deux  principes  de  vie  dans  le  même  sujet. 

Le  sommeil  ordinaire  lui-même,  avec  sa  transition  de 
la  veille  au  sommeil,  où  le  moi  semble  s'évanouir  ou  se  trans- 
former par  l'affaiblissement  de  la  conscience,  par  rextinctioii 
graduelle  et  momentanée  des  sens,  par  l'engourdissement  de 
la  volonté,  par  l'effacement  de  la  raison  ;  le  sommeil  avec  ses 
songes  accompagnés  ou  non  de  conscience,  suivis  ou  non  sui- 
vis de  souvenir,  pleins  de  bizarreries,  d'extravagances  et  d'er- 
reurs ;  le  sommeil  avec  sa  transition  à  la  veille,  transition  où 
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le  r/?ot  semble  renaître  el  reprendre  sa  forme  régulière  en  re- 
prenant une  conscience  plus  ferme,  en  resaisissant  peu  à  peu 
son  empire  sur  des  sens  qu'il  avait  pour  ainsi  dire  abandonnés, 
en  reprenant  possession  de  lui-même  par  une  volonté  plus 
forte,  par  une  direction  plus  puissante  et  plus  libre  de  l'activité 
de  l'âme  ;  le  sommeil,  disons-nous,  n'est  que  Tengourdissement 
dumoi^  le  repos  de  la  surface  de  l'âme:  son  intérieur,  son 
fond  demeure  agité;  c'est  comme  un  vaisseau  emporté  en  tout 
sens  par  un  courant  capricieux.  Ce  courant,  c'est  l'activité 
obscure  et  continue  de  l'âme. 

Si  le  mat  s'affaisse  et  semble  parfois  succomber  dans  le  som- 
meil, l'âme  ne  s'endort  jamais  complètement  ;  elle  veille  encore 
pendant  que  le  mot  dort;  elle  agit  toujours,  quoiqu'avec  assez 
peu  de  sens  et  de  précision,  pendant  que  \emoise  repose  ;  elle 
saura  même  l'éveiller  au  besoin,  à  heure  fixe  s*il  le  faut. 

Nous  traiterons  ailleurs  cette  grande  question  du  sommeil, 
et  nous  ferons  voir  j'espère  comment  ses  phénomènes  s'expli- 
quent par  notre  doctrine  de  l'unité  vitale  deThomme. 

Quest-ce  que  le  phénomène  si  remarquable  de  l'irritabilité 
musciilaireque  les  uns  ont  regardé  comme  une  sensibilité  propre 
àTorganeoù  elle  se  manifeste^  et  sans  communication  au5^n- 
sorium  commune,  que  les  auteurs  ont  appelé  sensibilité  latente? 
Qu'est-ce  encore  que  la  contractilité,  sinon  deux  faits  de  sen- 
sibilité intérieure  dans  lesquelles  n'intervient  point  le  moi 
comme  il  intervient  dans  la  sensibilité  et  le  mouvement  qui 
sont  les  deux  faits  analogues  de  l'âme  consciente  et  volontaire"^ 
dire  que  l'irritabilité  el  la  contractilité  viennent  de  l'organe 
ou  du  système  nerveux,  ce  n'est  pas  expliquer  la  vie  dont  ils 
dépendent  en  de6nitive.Ce  sont  donc  deux  phénomènes  vitaux, 
et  à  ce  titre,  on  peut  dire  qu'ils  ont  une  cause  immatérielle. 

Ce  qu'il  y  a  de  certain  d'après  les  faits  nombreux  que  nous 
Tenons  d'exposer,  c  est  qu'en  dehors  des  acies  réfléchis,  libres, 
t^lontaircs,  et  avant  ces  actes,  il  est  une  activité  et  des  forces 
premières  dont  le  moi  n'a  jamais  conscience,  qui  n'est  pas  an 
produit  du  moi,  donc  le  moi. 
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GommoDl  enfio,  «t  pour  oo«s  réBvmer  dans  les  faite  de  cet 
ordre  les  plii^  saillaals,  pDfirrai(-on  nier  l'adivilé  fatale,  aai- 
oûque  pure,  en  présence  de  rkalluciiia4îoB,  île  riyosîoa,  de  la 
.iCalalepsie^  du  délire,  dei  VMioos  produites  par  le  kaddiich,  en 
imaginationa,  des  songes,  dos  idées  moîqs  décousues  el  ihoIds 
Absurdes,  mais  biens  éif  auges  «ocore,  qui  s'offrent  à  l'esprit 
idans  les  états  intennô^aires  eotre  le  sommeM  profond  et  4a 
veille  parfaite?  Comment  s'expliquer  autrement  «fue  par  oue 
action  double  et  siroultauée  de  l'âufte,  ie  rêve  q«i  se  continue 
et  s'acbéve  avec  la  perception  de  l'ouic  qui  revient  au  premier 
momeut  du  réveil?  l\  y  a  là  comme  un  double  courant  de 
phénomènes  ;  les  uns,  ceux  du  dedans,  où  l'âme  est  plus  active» 
mais  d'une  activité  involontaire,  les  autres,  ceux  du  dehors»  où 
Fâme  est  plus  passive  et  auxquels  elle  peut  être  moins  atten* 
tive.  Il  y  a  enfin  une  conscience  unique  et  commune  de  ces 
deux  étals  divers,  un  moi  unique  qui  perçoit  tout  cela,  qui 
s'applique  plus  ou  moins  à  Tun  ou  à  l'autre  de  ces  deux  ordres 
de  phénomènes,  mais  qui  est  également  passif  dans  la  produc- 
tion de  tous  les  deux. 

L identité  gubsmntiette  de  l'âmt  et  du  principe  citai  dans 
Th&mme  peut  donc  être  déduite  de  ee  qui  précède;  tachoBS 
d'^en  confirmer  rassortion  par  des  considérations  Rouvelles. 

Puisque  l'âme  fait  incoalestabiement  tant  de  choses  vft  nous 
sans  inleiligenee  et  sans  votonté  antécédentes,  tant  de  cboMS 
dont  souveat  no«s  n'^avons  pas  cooscieDce,  il  n'y  a  plus  aucune 
raôon  piMir  distinguer  l'âme  d''avec  le  priiicipo  vital  ;  caroo 
n'a  reculé  devant  Tidentit^  de  ces  deux  choses,  é^-est-à-dire, 
devant  l'idée  d'attribuer  à  t'âme  elle-même  les  fonctions  de  h 
¥ie  dont  le  moi'  «'a  «i  l'idée,  ni  la  volonté,  ni  la  conscience, 
qoe  parce  q«'ofi  BQnfMait  ignorer  que  fâme  fât  douée  d'aae 
activité  infolont aire  etincoABcientQ.  Maintenant  donoqu'H  eil 
dAnioi^rât  aous-  leeroyons  do  naoûis,  q^e  la  sphéred'^ciîoft  du 
Yigûi  n'est  qM'oM'parlie  decellacda  Tâmei,  al  queeasiuoegrasda 
wnwxM  p'atirîbfier  àirâwiQ  que  les  of>é0atiooa  du  mut»^ 
ppe;{»lu9  grande  enoorie^e ne  Ini  etlfibitec  qoeies  opératÎMa 
volontairesi  nous  ne  voyons  plu$^f^pqu0i.on  idfNigHerAÎtaar' 
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oore  à  loi  assigner  toutes  lesfoactions  qui  étaient  jusqu'ici  dé- 
volues au  Principe  vital  qu'on  imaginait  dans  Uhoniine. 

tt  ï\'y  a  donc  aucune  nécessité  d*admeUre  en  nous  deux  causes 
secondes»,  dont  Tune  présiderait  à  la  vie  végétative  ou  orga- 
nique, et  l'autre  à  la  vie  animale  ou  de  relation.  Et  quand 
bien  même  ces  deux  espèces  de  vie  seraient  aussi  distinctes  que 
le  prétend  Bichat,  elles  n'en  seraient  pas  moins  liées  entre  elles 
d'une  liaison  intime  et  réciproque,  et  le  dualisme  ne  serait  vi- 
sible que  dans  les  effets,  dans  les  phénomènes.  D'ailleurs  s'il 
allait  admettre  un  principe  d'action  substantiellement  distinct 
pour  toule  espèce  particulière  de  phénomène,  ce  n'est  pas  seu- 
lement un  ou  deux  principes  de  vie  qu'il  nous  faudrait,  mais 
une  infinité. 

L'hjpothèse  erronée  que  nous  combattons  a  été  accréditée 
par  deux  grands  faits  ;  surtout  par  un  fait  physiologique  et.  par 
un  fait  mixte  ou  pbjsiologico-psychique. 

Le  premier  de  ces  faits  consiste  dans  rexislenee  4e  d^iHC 
ordres  de  nerfs  présidant,  ou  pli^tôt^  paraissant  présider  ehaeun 
k  un  ensemble  très  distinct  de  phénomènes  ;  le  grand  ^ympa* 
tbjque  qui  semble  exclosivemeni  affecté  aux  phénomènes  de  la 
vie  organique  pure,  et  les  nerfs  «ncépbalo-raehîdiens  qui  ap** 
partienneqt  maaifeslemcnl  à  la  vie  de  r^ation,  à  la  vie  seosi^ 
Uve,  percQptrve  et  locomotive. 

L'autre  fâil  qui  lesl  ftevo  corroborer  le  premiar,  ctquiest. 
de  Tordre  phyMologioo-psjdbiqtie,  e'est  l'eKislefioede  detlc 
espèce»  d«i  mouvémeats  en  nous,  dont  les  uos  ^out  volontaiirëft 
ettlesauliiet  involontaires* 

Matsil  est  ^éco1)nu  aujourd'hui  que  le  grand  sympathique  a 
dettombfeoses  anastomoses  iive^rautre  espèce  de  nerfs;  que 
tes  patties  qu'il  anime  devleirnent^en^ible^  dans  certaines  affec- 
tions'itiatadlt*es  ^qué  les  nerfc  de  faden^iMIité  sont  aifàsi  une' 
e^flltioa  'de  la  fie  x^rganique,  pt»i»que  les  paries  qui  ^Otit 
^bttsffraités'à  leur  ibUdebcettmibeut  dans  une  état  tfe  co'flï^àa; 
tien  qui  entreiee  la  perte^de  l'organe.  La  vie  ongatlqjoe  et  la 
▼ie  animale  ne  sont  donc  pas  aussi  indépendantes  qu'on  Ta Vaiff 
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imaginé  d'abord,  pas  plos  qae  les  fooctioDs  des  deax  ordres  de 
nerfs  dont  nous  parlons  (1  ). 

Non  seulemenl  il  uj  a  aucune  raison  suffisante  de  distinguer 
Tâme  d'avec  le  principe  vital,  mais  il  y  a  des  raisons  positives 
de  les  idenliGer,  et  d*y  rapporter  toutes  les  fonctions  de  la  vie, 
quelles  quelles  soient-,  et  quelle  que  soit  l'espèce  de  vie  à  la- 
quelle elles  appartiennent. 

Et  si  l'on  est  arrêté  par  cette  réflexion,  que  l'animal  n'a 
qu'un  principe  vital  et  point  d'âme,  nous  demanderons  avant 
tout  si  l'enfant  qui  pousse  des  cris  instinctifs  d'abord,  et  les 
mêmes  cris  volontairement  ensuite,  le  fait  aux  deux  époques 
de  son  existence  en  vertu  de  principes  différents  ;  si  l'enfant 
qui  commence  par  télcr  instinctivement  et  qui  le  tait  plus  tard 
avec  intention  et  volonté,  le  fait  aussi  en  vertu  de  deux  princi- 
pes? Si  c'est  le  principe  vital  qni  tette  et  veut  téter  les  premiè- 
res fois  et  le  7/201  volontaire  les  autres  fois,  ou  si  plutôt  Tenfant 
ne  fait  pas  toujours  la  même  chose  en  vertu  du  même  principe, 
mais  d'abord  sans  savoir  ce  qu'il  fait,  et  ensuite  en  le  sachant? 
Si  c  est  là  toute  la  différence  visible,  de  quel  droit  en  vouloir 
une  antre  ? 

Nous  demanderons  ensuite  si  l'on  est  bien  sûr  que  les  ani- 
maux n'aient  point  d'âme,  c'est-à-dire  de  principe  capable  de 
sentir,  de  percevoir,  de  se  souvenir,  d'associer  des  sensations 
et  des  perceptions,  d'agir  ensuite  spontanément?  Si  tout  cela 
.est  possible  en  vertu  d'un  principe  vital  distinct  de  l'âme,  qudie 
différence  y  aura*t'il  donc  entre  une  âme  et  un  principe  vital, 
puisque  nous  avons  nous-mêmes  conscience  de  sentir,  de  per- 
cevoir et  de  faire  toutes  les  autres  opérations  dont  nous  venons 
de  parler,  parle  même  moi  qui  pense,  raisonne  et  v^it? 

D'ailleurs,  est-ce  que,  dans  Topinion  que  nous  combattons^ 
la  locomotion,  la  succion  par  conséquent,  la  perception,  k 
sensation  elle-mêmeappartiennent  à  la  vie  végétative  ou  orga* 
nique  pure?  Si  l'on  consent  à  reconnaître  une  âme  à  Tanimal, 
et  qu'on  veuille  lui  donner  en  outre  un  principe  vital,  nous 

(1).  V.  Maobndie,  Leçons  sur  le  système  nerveux^  t.  1.  p.  Iî^> 
4i,  etc. 
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demanderons  enGn  à  quoi  bon,  puisque  cette  âme  suffit  à^mcr- 
veille  pour  expliquer  les  mouvements  instinctifs?  Si  elle  ne 
suffit  pas,  qu'on  nous  le  prouve. 

De  deux  choses  Tune  donc  :  ou  le  principe  vital  est  une  âme 
intelligente  ou  elle  ne  Test  pas  :  si  elle  1  est,  c'est  un  double 
emploi  parfaitement  superflu,  outre  qu'il  est  très  difficile  de 
comprendre  comment  ces  deux  âmes  pourraient  communiquer 
entre  elles;  si  elle  n'est  pas  intelligente,  c'est  un  intermédiaire 
inutile  encore,  indépendamment  de  l'immense  difficulté  de 
comprendre  l'action  de  l'âme  sur  ce  principe. 

Cette  supposition  est  d'ailleurs  complètement  en  dehors  des 
faits  qui  nous  sont  attestés  par  Texpèrience  ;  elle  a  donc  le  dou- 
ble défaut  extrêmement  grave:  de  n'être  point  fondée  sur  des 
faits,  de  n'être  point  nécessaire  à  l'explication  d'autres  faits. 
Elle  n'a  donc  pour  elle  aucuns  moyens  de  la  connaissance,  ni 
l'expérience,  ni  le  raisonnement. Elle  est  donc  à  cet  égard  une 
fiction  toute  gratuite. 

D'où  vient  qu'avec  un  principe  vital  ici  et  là,  qui  préside 
également  à  la  vie  organique  chez  les  hommes  et  chez  les  ani- 
maux, les  premiers  soient  seuls  exposés  aux  fièvres  intermit- 
tentes, dans  les  mêmes  circonstances  extérieures  où  les  animaux 
succombent  à  des  maladies  continues  ?  D'où  vient  que  la  force 
morale  de  l'homme  le  préserve  plus  de  l'adynamie  que  l'ani- 
mal, qui  n'a  pas  la  même  force,  parce  qu'il  n'a  pas  la  même 
flme(l)? 

D'où  vient  encore,  sans  sortir  de  l'homme,  que  les  idiots 
manquent  aussi  de  sensibilité  organique  à  un  très  haut  degré. 
M'est-il  pas  singulier  enfin  que  le  principe  vital  soit  comme  in- 
sensé,  comme  aliéné,  quand  l'âme  elle«même  est  dans  ce  cas, 
et  qu'il  ne  puisse  jamais  lui  survivre?  Ne  serait-ce  pas  encore 
DO  argument  en  faveur  de  l'identité  de  ce  prétendu  principe 
et  de  Fâme?  lU^ 

L'inutilité  du  principe  vital  n'est-elle  pas  frappante  dans 

tocs  ces  cas,  où  il  suit  si  visiblement  la  destinée  de  l'âme  rai-* 

j __— . — __^ 

(i)  De  la  Périodicité,  p.  39;  40-44;  45-49,  par  M.  Théodore 
Perrin,  de  Lyon. 
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soonable,  qu-il  n  est  riea  et  oe  peut  rien  sans  elle  ;  <}ue  sa  forée 
ou  sa  faiblesse  saivi^nt  si  manifesteoieol  la  force  ou  la  faibl^esse 
de  l'âme,  de  l'âme  conscieDte   elle- même? 

Il  nous  parait  doDc,  sinon  démontré  dans  le  sens  le  plus 
«triot  du  mot,  du  moins  infiniment  yraisemblable,  que  le  Prin- 
cipe fital  n'est  antre  chose  que  Tiime  elle  même  (1). 

GLllflQUS  ET  MÉmiOlRES. 

QUELS  SOM  L£S  PHÉNOMÈMKS   SYAIPTOMATIQUES 

OE  L'HEMORRHAGIE  DES  MENINGES 

CHEZ  LES  ALIÉNÉS, 

Par  le  lloeteiir  A.  JTOini;, 

Médecin    de    PAsile  d'AXiénéa   de    Lomnielet. 


Exposer  les  diverses  opinions  des  auteurs  à  propos  des  ma- 
nifestationssymptômatiques  de  cette  forme  d'faéi»orrbagie  mé- 
ningée, ceat.  pour  ainsi  dire  faire  Toir,  qu'il  y  anutantdesenti- 
mentsqued'observatcars;mais  celle  divergence  sert  à  faire  h  cet 
égerd  apprécier  les  difficultés  qu^on  rencontre  pour  discerner 
oette  affection  de  bien  d'autres  lésions  encéphaliques  qui  se  ré- 
Télent  par  des  phénomènes  identiques.  Quelques-uns  des  faifs 
que  j'ai  recueillis  ^rviront  de  base  à  l'exposé  que  je  vais  faire 
de  la  succession  de  ces  manifestations. 

Mais  une  question  se  présciite  à  examiner  auparavant^  c*ef( 
œlle  des  prodromes.  Y  a-'t^il  avant  rhèmorrhagieintfaoara- 
chnoïdiennedeB  sympttaieBspéciav'x  subofdonnésà  imecoadi» 
tjon  particulière  de l'enoéfibale,  qwi  aiM<»ioent  rapparitionfm- 
nrûnente  de  -cette  affection?  M.:Boudel  J4met  quec«89p«ptdflM9 
pnédtrsenrs  ont  iieu  presque  toujours.  Mais  où  loatilespiretffaf 
qu'il  en  est  le  pliiSfSO«ventaki8f?etpounfooîces>iiiiimfiMMtoas 
graves  qu'il  signale,  telles  que  céphalalgie,  perte  de  topar^, 

;(1)  Cette  conclusion  nous  semble  mettre  en  demeure  l'Ecole  de 
Montpellier,  de  renouveler  les  Arguments  en  faveur  de  sa  Doctrine 
qui>  comme'on  lesaii,  '«aeuNuK^ntraire  que  le  Ppweipe  mtal  mi 
autre  chose  que  Vâme  elle  même.  {Noie  du  Sédcxiev^^) 
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aêsoopisseinent,  agitation,  engourdissement,  vcrfige,  Fmblessre 
des  membres,  malaise,  vomissement,  etc.ietc,  neseraient-èltes 
pas  les  signes  mêmes  deraffeclion  commençante?(!essjmptômes 
d'ailleurs  «ont  ceux  de  la  plupart  des  affections  cérébrales,  et  Je 
ne  Tois  pas  qa'il  soit  possi{)le  àleurdébut  d'éviter  laconfosiom 
€etleques(ion  demeurera  donelongtemps,  sinon  toujours  inso- 
lible;  ajoutons  cependant  que,  comme  nous  Ta  vons  fait  remar- 
qoerdéjà,  rhémorrbagie,doitètrcte|plus  souvent  précédée  de  la 
torgescence  vasculaire  des  méninges  ainsi  que  du  cerveau;  cet 
état congestif doit  avoir  sesmanisfestations  symptômatiques,  et 
on  sait  qu'elles  sont  très  variées  sous  tous  les  rapports. Depuis 
la  simple  céphalalgie  jusqu'à  la  mort  subite  la  plus  foudroyante, 
la  congestion  cérébrale  peut  offrir  de3  désordres  fonctionnels 
très  différents.  Il  est  donc  possible  que  dans  certainscasles  sym- 
ptômes gravesdu  début  appartiennent  à  la  congestion  cérébrale, 
et  que  ceux  de  l'hémorrhagie  elle  môme  fassent  plus  tard  leur 
apparition.  Mais  il  est  absolument  impossible  de  discerner  ces 
cas;  et  toutes  les  fois  qu'une  hémorrhagie  grave  de  cette  forme 
serarencontrée  à  la  mort, on  sera  toujours  porté  à  lui  attribuer 
les  troubles  fonctionnels  qui  ont  eu  lieu  à  son  début. 

De  même  que  dans  la  plupart  des  affections  cérébrales,  des 
lésions  identiques  ne  se  révèlent  pas  constamment  par  des  trou- 
bles fonctionnels  semblables,  l'hémorrhagie  des  méninges  peut 
siMsi  présofiter 'des  symptômes  fort  variables.  Voyons  d'abord 
ceflK  mantfeftlés  dans. les  quelques  faits  d'kémorrha^s  récente 
al  proiiaîte  eniquulqve  scdrte  sous  nos  yeux  :  perte  suUle  4e 
couiaissance  ée  la  sensibiiité  et  du  moMvemenl,  ipar  fois  mou- 
vements cmiirubtfis  pariiels  ou  gènéraoK,  pnis  eoma  plss  «ao 
■oios  prolongés  ;  tels  soiAi  les  premiers  phénottènes  sy«Bpté- 
niMiques  cpt  révèlent  Viavasion  de  Thénordiagie.  Au  bcmt 
dii*quèli{ue  lenpft  plusieurs  dcices  phénomènel  dispftraisseflrt, 
le  fietonr  à  la  oonsaissaneea  liea,  ei  parfobèen»alade  accase 
«oeoépbalfldgie  plus  ou  oioiûs  intense  ;  quelquefois  un  ét«t  de 
(Offwvr  et  «l'efi^MiridiBsemeni  subsiste  ;  dos  rerti|feB/de4aifftl« 
Messe  daaqlesfldembreB  se«ianife$tent«e  m£me>lcpnp8!qa'me 
tendance 'à  i'psaoBpsseaient.  Ces  4Hers  phénomônes^fe»^ 
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vent  disparaître  pour  la  plupart,  xii  bientôt  présenter  dans  leur 
physionomie  un  cachet  prononcé  d*hébétude  et  de  slupîdilô 
auquel  s'adjoignent  Tapathie,  l'engourdissement,  la  perle  de  la 
conscience,  et  enfin  tous  les  phénomènes  de  la  démence.  Ua 
peu  plus  tard,  la  parole  s' embarrasse;  il  y  a  tremblottemeolde 
la  langue  et  des  lèvres,  la  démarche  est  incertaine,  chancelante, 
les  membres  sont  roides,  les  mouvements  mal  as8urés,saccadés 
et  comme  convulsifs;  c'est  enfin  tout  le  cortège  de  la  paralysie 
générale. 

Mais  les  premiers  phénomènes  symptômatiqnes  qae  je 
viens  d'exposer  n*ont  pas  été  observés  dans  certains  cas,  bien 
qu'à  l'autopsie  on  ait  trouvé  des  épanchemenls  sanguins  consi- 
dérables. Comment  expliquer  cette  absence  des  manifestations 
symptômatiqnes  devant  des  lésions  d'une  telle  gravité  ?  c  est 
ce  que  je  veux  examiner.  Plusieurs  causes  peuvent  intervenir 
ici,  et  j'en  signale  deux  principale:  1°  la  différence  du  siège 
et  de  rétenduedel'épanchement;  2 Mes  conditions  organiques 
préalables  de  Tencéphale;  y  la  rapidité  ou  la  lenteur  de  la  pro- 
duction de  l'hémorrhagie.  Examinons  successivement  cestrob 
conditions,  pour  arriver  ensuite  à  l'interprétation  des  symptô- 
mes observés  et  à  Texamen  de  leurs  rapports  avec  la  lésion  or* 
ganique. 

V  Dans  l'un  des  faits  que  j'ai  recueillis,  l'hémorrhagie  mé- 
ningée a  été  immédiatement  suivie  de  mort;  cependant  l'épao* 
chement  sanguin  n'était  pas  plus  considérable  que  dans  bien 
d'autre  cas  où  la  mort  n'a  pas  été  aussi  rapide  ;  mais  ici  il 
existait  des  deux  côtés  et  s'était  étendu  à  la  base  do  cerveau  ao- 
tour  de  la  moelle  allongée.  Celte  double  condition,  relative  «■ 
siège,  peut  donc  avec  raison  être  considérée  comme  des  plus 
graves  ;  on  sait,  en  effet,  que  tontes  les  lésions  qui  ont  pour 
siègespécial  laprotubérance  annulaire  et  rextrémitésopérievr  e 
de  la  moelle  entraînent  subitement  la  mort.  Dans  bien  d'aatrei 
cas  que  j'ai  observés  répanchement,8ans  être  plus  considérable, 
n'existait  que  d'un  seul  côté  ;  il  avait  bien  aussi  quelquefois 
envahi  la  base  des  hémisphères,  mais  ne  s'était  jamais  étends 
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jusqu'à  la  protabérancc  annulaire  ;  aussi  n'est-ce  que  dans  ce 
seul  fait  que  j'ai  constaté  une  mort  instantanée. 

3*11  est  une  autre  condition  dont  la  présence  détermine  la 
conséquence  plus  ou  moins  prochaine  que  doit  avoir  l'hémor- 
ragie inlra-arachnoïdienne  ;  c'est  l'état  préalable  de  Tencé- 
pbale.  L*hémorrhagie  produite  autour  d'un  cerveau  qui  n'aura 
présenté  jusque  là  nulle  trace  d'altération  organique,  résistera 
bien  mieux  aux  conséquences  de  cette  lésion  qu'un  autre,  dont 
la  structure  aura  subi  déjà  quelque  modification  morbide  préa- 
lable, et  à  condition  de  gravité  égale,  elle  entraînera  dans  ce 
cas  des  manifestations  sjmptômatiques  plus  prononcées.  Les 
altérations  organiques  de  l'encéphale,  telles  que  celles  que  nous 
rencontrons  chez  un  grand  nombre  d'aliénés  déterminent  dans 
toute  l'économie  un  étal  spécial  de  débilité,  de  faiblesse  qui 
diminue  singulièrement  sa  puissance  de  résistance  aux  causes 
générales  de  destruction  et  aux  lois  de  la  vie. 

5®  L'épanchcment  sanguin  au  sein  de  la  cavité  arachnoi- 
diennc  ne  se  fait  pas  toujours  tout  d'un  coup  aussi  abondant 
que  nous  le  trouvons  à  l'autopsie  ;  par  fois  sans  doute  il  dé- 
bute instantanément  par  un  flux  rapide  ;  mais  d'autrefi  is  Thé- 
morrhagic,  peu  considérable  d'abord,  s'accroît  d'une  manière 
lente,  insensible  et  peut  arriver  ainsi  à  3es  proportions  consi- 
dérables ;  ou  bien  enfin  l'épanchement  de  quantité  médiocre 
s'arrête ,  demeure  stalionnaire  quelque  temps ,  laissant, 
la  plupart  des  fonctions  lésées  se  rétablir  en  partie,  puis  tout 
à  coup  un  nouveau  raptus  sanguin  a  lieu  dans  le  même  siège, 
et,  eu  égard  au  désordre  préalablement  produit,  entraîne  des 
troubles  fonctionnels  plus  graves  que  les  premiers,  et  parfois 
la  mort.  Telle  est,  ce  me  semble,  l'explication  delà  variabilité, 
dans  plusieurs  cas  que  j'ai  vus,  des  manifestations  sjmploma- 
tiques. 

Pour  quelques-uns,  l'épanchement  s'est  produit  d'une  ma-* 
nière  lente,  progressive,  et  les  symptômes  apoplectiformes  ont 
fait  défaut,  lels  sont  ceux  dont  Thémorrhagie  datait  d'une 
époque  ancienne.  J'ai  vu  l'exemple  d'un  épanchement  formé 
eo  plusieurs  fois  et  entraînant  à  la  reprise  une  mort  presque 
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subite.  Eoiin  dans  lescasd'épaocheineol  considérable  el  rapidt^ 
les  phénomènes  apoplectiformcs  n'ont  pas  fait  défaut,  el  It 
mort,  quand  elle  u*a  pas  été  subite,  a  été  précédée  d*uae  pé- 
riode comateuse  d'uae  durée  variable,  nuis  en.*général  pto 
prolongée. 

On  ne  doH  donc  pas  révoquer  en  doute  la  production  dans 
la  cavité  arachnoîdienne  d'un  épanchement  sanguin  considé- 
rable en  l'absence  de  maniFestations  fonctionnelles  graves  qni 
viennent  te  révéler.  Les  farts dece  genre  sont  loin  d'être  rares, 
et  ont  été  depuis  longtemps  signalés  dans  la  science.  Ces  bé- 
morrhagics  intra-aracbnoTdienne  et  les  fausses  membranes  qui 
l6d'circonscrivenl,dit  M.  Leiut,  ne  constituent  qu'un  accident' 
dont  la  mort  n'est  presque  jamais  la  suite  immédiate^  et  qui, 
l«  plupart  du  temps  ne  donne  lieu  à  aucun  symptôme  qtri 
puisse  enfaire  soupçonner  le  développement.  (Méraoïresorlcy 
fausses  membranes  de  Tarachnoïde  cérébrale.  Gazette  médi- 
rnle  «8SB). 

Mais  quel  qu'ait  été  son  mode  de  production,  qu'il  ait  eu  lieu 
tout  d'uu  coup  ou  d'une  manière  lente  et  progressive,  qu  il  ait 
été  accusé  par  des  signes  révélateurs,  ou  qu'il  se  soit  produit  en 
l'absence  de  toute  manifestation  symptomalique,  un  épancbe- 
mentconsidérable  dans  la  cavité  de  l'arachnoïde  existe;  peut-on 
admettre  qu  il  soit  pour  le  cerveau  une  condition  indifférente? 
Cet  organe,  dont  les  fonctions  sont  sans  contredit  de  la  plos 
haute  importance,  peut-il  impunément  subir  ta  pression  dW 
masse  considérable  de  liquide?  On  ne  peut  le  penser.  La  corn* 
pression  du  cerveau  par  l'épancbemenl  intra-aracbnoidea  ne 
peut  être  révoquée  en  doute  ;  il  doit  donc  ;y  avoir  des  désordres 
fonctionnels  qui  viennent  la  révéler,  et  bien  qu'alors  le  cerreao 
ne  soit  pas  altéré  dans  sa  structure,  la  pression  qu'il  supporte  et 
qui  entrave  le  travail  dénutrition  et  de  développement,  l'ob- 
taclc  que  la  circulation  y  rencontre,  doivent  nécessairement 
être  révélés  par  dos  phénomènes,  soit  dans  Torganisrae  tont 
entier,  soil  dans  les  actes,  qui  sont  plus  spécialement  placés 
sous  la  dépendance  de  l'encéphale.  Voyons  donc  quels  sont 
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l«i  troublas  foocttonoels  qu'il  faut<  rallacher  à  sftcompreMioo 
do  cerveau. 

iUmarquoDS  d'abord  que  cette  condition  dotfétre  envisa^ 
g^esousdeux  points  de  vue  diSéreftis.  l^  compression  du  cer<t 
?eao peut  exister  seule;  eilepeut  être  aecompagnée  de  qoelque* 
lésion  traumatique  6u  autre  de  la  substance  même  dn  cerveau^ 
Dao&le  premier  cas,  toutes  les  manifesialîons  fooctionneUes 
morbides  doivent  lui  être  rattackées^  Dans  le  second,  des  trou^ 
blés  plus  graves  viennent  révéler  un  autre  ordre  d'altérations 
Gi^aoiqoes.  C*4^tait>  il  faut  le  dire,  ces  derniers^  qui  faisaient  la' 
base  d<*s  opinions  ayant  cours  autrefois  dans  la  science  sur  les 
coos^^quences  fonctionnelles  de  la  compression  du  cerveaoi 
Devant  l'observation  rigoureuseeè précise des«  faits,  on  ne' 
peut  se  dispenser  de  reconnaître  que  la  valeur  fonctionnelle 
d«la  coaipression  du  cefveau  a  éié-singuliéreniefit  exagérée; 
elilest  évidant  que  boo  nombredo  troubles  ntorbides  qu'on  lui 
aflribuait  élaiont-le  résultat  dès  lénons  erganiqgee  graves  qu'a-> 
vait subies  simultanément,  le  cerveau  lui-même,  ou  de  Tétat 
pblegmasique  dont  il  devenait  consécutivement  le  siége«  J'au- 
rai  à  justifier  un  peu  plus  loin  ces  assertions. 

Jftconsidôre  en  ce  moment  les  désordres  fonotioniiels  con- 
sécutifs à  la  compression  du  cerveau»  Après  la- disparition  dea* 
syaiipiômes  graves  qui  ont  accompagné  la  brusque  invasion 
d'uoe  bémorrhagie  copieusoy  de  même  que  dans  le  cas  de  pro^* 
da()liaa  leatte  et  progressive  de  Tépanchoment  sanguin,  leat 
diverses  foaMrtions  de  l'organiame  ^étrangères  à  Tencépbale  un* 
moment  troublé»  dans  le  premier  casv  reprennent  ienr  excr**^ 
cice  à  pe«  préa  régulier  ;  mais  alors  se  manifeste  un  autre  or- 
dppde  pbènoitténes;  des  tre«bifs  do  côté  de  l'inteUigence  et 
deaseas  apparaissient,  souneni  sans  la  moindre  eaaltatioo;. 
c!art  UA  affaissement  général*  un  éiatde  torpeur,  d^apathie, 
de  perte  de  la  conscience  ;  c'est  le  cacbel  do  la  démence  corn-* 
pjéte,  rîmpossibililé,  l'absence  de  toute  manifestation  active 
de  rintelligence.  Il  semble  bien,  parfois,  que  celle-ci  ne  fasse 
p^ complètement  défaut,  il  peut  y  avoir  quelques  hallucina- 
tions ;  mais*  le  malade  les  raconte  avec  indilfèrence;  il  parle 
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comme  un  homme  au  dernier  degré  de  l'ivresse,  insensible  i 
la  contradiction,  il  sourit  à  ceux  qui  se  moquent  de  lui.  Les 
traits  sont  affaissés,  immobiles.  Le  regard  est  terne,  sans  la 
moindre  expression  Jes  Icvressonttremblottantes  avant  même 
qu'il  parle,  et  la  langue  est  également  agitée  de  trémousse- 
ment convulsif  ;  enGn  du  côté  des  membres,  on  n'observe  pas 
de  résolution  complète  ni  de  perte  de  la  sensibilité,  comme 
dans  rhémiplégie  consécutive  à  la  désorganisation  de  la  pulpe 
cérébrale  par  un  épanchement  sanguin  ;  mais  on  constate  dans 
toutes  les  parties  de  l'organisme  un  affaiblissement  général, 
qui  constitue  ce  qu'on  désigne  sous  le  nom  de  paralysie  géné- 
rale des  aliénés,et  qui,  à  mes  yeux,  est  produit  souvent  par  la 
compression  générale  du  cerveau  ;  compression  qui  peut  être 
le  fait  d'un  épanchement  sanguin  des  méninges,  comme  aussi, 
et  c'est  sans  contredit  le  cas  le  plus  fréquent,  le  produit  d'une 
accumulation  de  sérosité,  soit  à  la  surface  convexe,  soit  à  la 
base  des  hémisphères,  soit  en  même  temps  dans  les  ventricu- 
les latéraux. 

Parmi  les  faits  qui  me  sont  personnels,  la  plupartdeceux 
dont  l'hémorrhagie  intra^arachnoïdienne  témoignait  d  une 
date  ancienne  et  imprimait  au  cerveau  une  forte  compression, 
m*ont  présenté  tous  les  caractères  de  la  démence  et  de  la  pa- 
ralysie générale.  Dans  quelques  cas  où  l'épanchement  sangaîn 
était  moins  considérable,  j'ai  trouvé  le  cerveau  fortement  com- 
primé par  un  épanchement  copieux  desérosité  au  pourtour  des 
hémisphères  et  dans  les  ventricules  latéraux.  La  démence  et 
la  paralysie  existaient  aussi  au  degré  le  plus  prononcé. 

Je  ne  signale  pas  comme  le  produit  de  la  compression  du  cer- 
veau les  autres  formes  de  la  folie,bien  que  je  les  aie  rencontrées 
plusieurs  fois  ;  mais  jai  constaté  alors  l'intervention  d'un  état 
phlegmasique  consécutivement  produit,  soit  dans  les  ménin- 
ges, soit  à  la  superficie  du  cerveau,  et  le  délire  aigu  qui  s* est 
manifesté  alors,  trouvait  évidemment  sa  raison  d'être  dans 
cette  dernière  lésion. 

Diagnoêlic.  —  L'examen  que  je  viens  de  faire  des  phéno- 
mènes symptômatiques  de  l'hémorrhagie  intra-arachnoîdienne 
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témoigne  assez  de  la  difficuUè  à  la  distinguer  des  autres  affec- 
tioDs  cén^brales.  La  plupart  des  désordres  fonctionnels  ren- 
contrés dans  cette  forme  d*hémorrhagje,  en  effet, peuvent  s'ob- 
server dans  presque  toutes  les  lésions  encéphaliques,  et  il  est 
impossible,  au  début,  de  préciser  à  laquelle  ils  se  rattachent. 
Â  part  les  phénomènes  d*irritation  et  d'inflammation  qui, 
dans  tous  les  cas,  ne  peuvent  être  que  consécutifs  à  ratTection 
qui  m'occupe,  Taiflux  rapide  considérable  étendu  d'un  liquide 
à  la  surface  du  cerveau,  n'a  qu'une  seule  manifestation  symp- 
tômatique;  c'est  l'apoplexie  foudroyante  ;  perte  subite  de  con- 
Daissance,  de   la  sensibilité  et   du   mouvement.   Parfois  des 
mouvements  convulsifs,  partiels  ou  généraux,  remplacent  ce 
dernier  phénomène.  La  mort  peut  arriver  rapide;  maissou- 
yent  un  coma  plus  ou  moins  prolongé  la  précède.  Tels  sont  les 
princ  ipaux  phénomènes  que  l'observation  fait  constater  tous 
les  jours.  (^)u'est-ce  que  lautopsie  yienl  révéler  dans  les  cas 
de  mort  arrivée   dans  de  telles  conditions?  Des  lésions  fort 
diverses,  sans  doute,dans  lesquelles  les  hémoirhagiesdes  mé- 
ninges  tiennent  une  large  place;  mais  la  simple  congestion 
cérébrale  ou  méningée,  même  à  un  faible  degré,  l'accroisse- 
ment subit  d'un  épanchement  de  sérosité,  l'hémorrhagiedans 
la  substance  même  du  cerveau,  n'ont  pas  d'autres  manifesta- 
tions s^mptômatiques,  et  entre  les  hémorrhagies  des  ménin- 
ges ellesMuêmes,  celle  de  la  cavité  arachnoïdienne  n'est  pas  la 
plnscommune,comme  nous  le  verrons.  Il  est  donc  impossible 
de  préciser  la  léiiion  organique  qui  produit  ce  premier  groupe 
de  phénomènes  sjmptômatiques. 

Plus  tard,  il  n'en  est  plus  de  même;  lorsque  la  mort  n'a  pas 
suivi  de  près  le  désordre  organique.  Les  premiers  troubles 
fonctionnels  se  dissipent  peu  à  peu  ;  ceux  qui  révèlent  la 
compression  cérébrale  se  dessinent  davantage,  et  deviennent 
permanents.  Mais  ici  rien  ne  peut  faire  discerner  la  cause  de  la 
compression;  qu'elle  soit  le  fait  dune  hémorrhagic  intra- 
arachnoïdienne  ou  le  produit  d'une  suffusiou  séreuse  ménin- 
gieuue  ou  cérébrale,  les  conséquences  seront  Identiques. 
A  cette  même  époque,  la  distinction  entre  la  compression 
1838.  ^m/.  T.  L  26 
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périphérique  du  cerveau  et  rhômorrhagie  cérébrale  serasoa- 
venl  possible;  car  dans  le  premier  cas  le  sujet  sorlanlderélal 
de  stupeur  et  du  coma  où  Ta  jelé  Tinvasion  subite  de  la  maladie, 
pourra  recouvrer  les  mouvements  et  la  sensibilité  des  mem- 
bres ;  taudis  que  dans  le  second  les  phénomènes  de  paralysie 
plus  ou  moins  complète  delà  sensibilité  et  du  mouvement  se 
prononceront  davantage.  Ou  remarquera  que  je  ne  donne  pas 
comme  absolus  ces  caractères  distinctifs;  car  j'ai  quelques  rai- 
sons pour  ne  pas  regarder  encore  comme  irrévocablement  fixées 
les  lésions  cérébrales  qui  déterminent  la  [lertc  du  scotimciitct 
du  mouvement  des  membres  ;  si  la  destruction  par  une  hé- 
niorrhagie  de  certaines  portions  de  la  pulpe  cérébrale  entraîne 
d'ordinaire  cette  conséquence,  je  puis  ajouter  qu'il  n'en  est  pas 
toujours  ainâi,  et  je  pourrais  citer  plusieurs  faits  de  lésion 
grave  et  étendue  de  la  substance  du  cerveau  qui^  à  ma  grande 
surprise,  il  faut  le  dire,  n'ont  pasétéaccompagnés  de  paralysie. 

Les  phénomènes  de  contracture  et  de  paralysie  partielle 
qui  accompagnent  le  ramollissement  cérébral  pourraient  ser- 
vir à  le  séparer  de  Phéraorrhagie  des  méninges;  mais  ces 
symptômes  faisant  défaut  bien  souvent  chez  les  vieillards,  ces 
deux  affections  manquent  encore  de  caractères  distinctifs. 

J'aurai  plus  tard  h  rechercher  les  différences  qui  distinguent 
rhémorrhagie  dans  la  cavité  de  Tarachnoïdc  de  celUss  qui  ont 
lieu  au  dehors  de  cette  cavité.  Je  ne  m'en  occuperai  pas  en  ce 
moment. 

Pronostic.  L'hémorrbagieintra-arachnoïdienne  est  assuré- 
ment toujours  une  maladie  grave,  mais  nous  avons  vu  qu'elle 
peut  subsister  longtemps  sans  amener  la  mort,  et  j'hésiterais  à 
me  rallier  à  l'opinion  de  MXonget,  qui  semble  en  considérer  le  , 
pronostic  comme  plus  grave  que  celui  de  l'hémorrhagie  dans 
la  substance  même  du  cerveau. 

Le  pronostic  ici  n'est  pas  constamment  en  rapport  avec 
rétendue  de  l'épanchement;  celui-ci  peut  être  considérable,  et 
subsister  de  longues  années  sans  entraîner  de  graves  désor- 
dres dans  les  fonctions  organiques.  Il  n'en  est  pas  de  môme  au 
point  de  vue  des  actes  de  rintelligcnce  ;  tous  les  faits  dans  les- 
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qaels  j'ai  découvert  à  Taulopsic  des  (races  d'épauchemeot  an- 
cieD  considérable  présentaient  depuis  longtemps  une  perle 
complète  des  facultés  intellectuelles,  et  s'il  avait  été  possible  de 
recueillir  quelque  donnée  précise  sur  la  lésion,  on  lui  aurait 
trouvé  vraisemblablement  des  rapports  avec  Tinvasion  de  la 
folie. 

Il  faut  se  reporter  à  ce  que  j'ai  dit  ailleurs  sur  le  mode  de 
production,  pour  apprécier  la  gravité  dos  conséquences  delà 
lésion  qui  m'occupe;  une  hémorrhagie  copieuse  instantané- 
ment produite  est  beaucoup  plus  grave  que  celle  qui  se  fait 
leDlement,  et  pour  ainsi  dire  par  fraction.  Cette  affectiou  em- 
prunte encore  de  son  siège  quelques  variétés  dansie  pronostic; 
je  rappellerai  le  fait  d'bémorrbagie  à  la  base  du  cerveau  et  au- 
tour de  la  moelle  allongée  ajant  produit  la  mort  instantané- 
ment. Je  dois  d^^clarer  avoir  vu  cette  lésion  siéger  des  deux  côtés 
du  cerveau  ou  d'un  seul  côté  :  soit  à  la  base  soit  à  la  surface 
convexe  ,  sans  que  j'aie  pu  remarquer  de  différence  quant  à 
la  gravité  du  pronostic^  eu  égard  à  ces  différents  sièges. 

Complications .  Des  phénomènes  inflammatoires  soit  des 
méninges  soit  delà  substance  même  du  cerveau  viennent  com- 
pliquer quelquefois  T hémorrhagie  intra-aracbnoïdienne.  J'ai 
tîgnarlé  deux  fois  les  traces  de  méningite  superficielle  et  trois 
(bîsceltes  d'encéphalite  aiguë.  Les  sujets,  pendant  les  derniers 
temps  de  leur  existence,  avaient  présenté  des  phénomènes  de 
sur-excitation  cérébrale  qu'on  pouvait  logiquement  rattacher 
à  ces  lésions. 

L'invasion  d'une  hémorrhagie  nouvelle,  soit  dans  le  même 
siège,  soit  en  dehors  de  la  cavité  séreuse,  s'est  offerte  plusieurs 
fois  à  mon  observation,  et  peut  très  bien,  ce  me  semble,  être 
comme  une  conséquence  de  la  première. 

L'investigation  des  phénomènes  symptômatiques  m'a  paru 
dans  un  cas  révéler  sufisamment  la  formation  à  deux  reprises 
et  à  dix  ou  douze  jours  d'intervalles  d'un  épanchement  san- 
guin dans  l'arachnoïde  que  l'autopsie  est  venue  manifester. 
L'h}dropisie  des  méninges,  si  souvent  observée  en  coïnci- 
dence avec  l'hémorrhagieinlra-arachnoîdienne,  doit,  pour  un 


404  CUNIQUfc:  ET  MEMOIRES. 

certain  nombre  de  cas  du  moins,  en  être  considérée  comme  an 
phénomène  consécutif. 

EnGn  dans  le  fait  où  le  liquide  intra-arachnoïdien  se  trouvait 
mélangé  de  pus,  il  faut  bien  admettre  qu*un  étal  phlegmasique 
de  ces  membrances  à  du  compliquer  un  jour  répanchemenl 
sanguin  pour  y  produire  ce  résultat. 

L'étiologie  et  le  traitement  des  hémorrhagies  intra -arachuoî- 
diennes  ne  peuvent  être  séparés  de  ce  que  j'aurai  à  exposer 
aux  mêmes  titres,  à  propos  des  deux  autres  formes  d*hémor- 
rhagie  méniugée.  Ces  deux  parties  de  mon  sujet  trouveront 
donc  leur  place  naturelle  à  la  suite  de  Tétude  des  hémorrha- 
gies extra  arachoidicnnes. 


NOTE  SUR  UNE  NOUVELLE 

PREPARATION  DE  L'HUILE  DE  CROTON 

et  sur  les  avantages  quV*D  en  retire  dans  la  pratique. 
Par  M.  VAt'TiiilV. 


Toutes  les  préparations  d'huile  de  croton  tigliimi  qui  ont  four 
but  de  rendre  les  applications  d^  celle  précieuse  substance  plus  fa- 
ciles et  moins  dangereuses,  mérite  de  la  part  des  journaux  de 
médecine  Taccueil  qu  on  fait  aux  productions  de  première  utilité. 
C'est  à  ce  titre  que  nous  publions  la  note  que  veut  bien  nous  com- 
muniquer M.  Vautrin,  pharmacien  de  Paris,  avant  d'en  faire  lobjet 
d'un  mémoire  à  l'Académie  de  médecine. 

L'auteur,  comme  on  va  le  voir,  trouve  à  redire  d'abord  au  mode 
d'extraction  ordinaire  de  l'huile  de  croton,  et  il  propose  un  procédé 
plus  rationnel  pour  conserver  à  la  substance  toutes  ses  propriétés 
naturelles,  et  pour  en  faciliter  les  diverses  administrations  qu'est 
appelée  à  en  faire  la  thérapeutique.  Voici  sa  note  : 

Pour  avoir  droit  de  compter  sur  l'action  d'une  substance  ea 
médecine,  il  faut  être  sûr  de  ses  qualités,  et  les  qualités  tien* 
nentaux  divers  modes  qu'on  a  employés  pour  sa  préparation  ; 
de  sorte  qu'on  peut  dire  qu'en  définitive,  c'est  de  la  préparation 
que  dépendent  les  effets  qu'une  substance  produit  sur  forga- 
nisme. 

Ce  raisonnement  s  applique  surtout  à  l'huile  de  croton,  dont 
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on  peut  dire  que  rextraclîoo  à  l'aide  du  feu  et  des  véhicules  li- 
quides compromet  les  propriétés.  Nous  avons  cru  servir  la 
science  et  remplir  un  des  vœux  de  la  thérapeutique,  en  cher- 
chant un  autre  mode  opératoire  pour  la  préparation  de  ce  pro- 
duit; et  nous  sommes  parvenu  à  l'extraire  à  froid,  directe- 
ment et  sans  véhicule,  et  à  lui  conserver  ainsi  la  couleur  la 
plus  naturelle,  qui  est  celle  de  l'huile  ordinaire  pure,  c'est-è» 
dire  la  couleur  paille. 

C'est  à  ces  conditions  qu'elle  retient  et  conserve  toutes  les 
qualités  qu'on  y  recherche  pour  les  usages  médicaux. 

l'huile  de  croton  qu'on  trouve  dans  le  commerce,  nous 
Tavons  dit,  est  extraite  au  moyen  de  la  chaleur  et  de  véhicules 
différents,  tels  que  l'alcool,  qui  est  le  plus  ordinaire,  l'éther,  le 
sulfure  de  carbone  ;  ce  procédé  par  le  feu,  lui  laisse  une  cour 
leur  foncée  en  brun  ou  verdâtre,  et  elle  retient  toujours  plus 
ou  moins  des  véhicules  qui  ont  servi  à  l'obtenir,  ce  qui  diminue 
d'autant  l'énergie  du  produit,  outre  que  la  chaleur  lui  enlève 
une  certaine  quantité  de  son  principe  actif,  fort  volatil  de  sa 
nature. 

Faisons  remarquer  encore  que  les  émanations  des  liquides 
qui  ont  servi  à  l'extraction  de  l'huile  de  croton,  sont  quelque- 
fois plus  à  craindre  pour  le  préparateur  que  celles  de  l'huile 
elle-même  quand  elle  est  produite  à  froid.  Car  la  vapeur  de  ces 
liquides  facilite  la  volatilisation  du  principe  actif,  cl  l'alcool 
notamment  dépouille  l'huile  d'une  partie  de  ce  principe,  lequel 
est  soluble  dans  ce  liquide. 

NODC  ÔES  DIVERS  EMPLOIS  DE  l'hcILS  DE  CROTOEf . 

C'est  d'après  quelques  expériences  comparatives  sur  nous, 
que  nous  prenons  la  liberté  de  soumettre  au  praticien  notre 
manière  de  voir,  touchant  les  divers  modes  d'application  de 
cette  substance,  selon  leffet  à  produire. 

i^  L'huile  de  croton  tiglium  préparée  à  froid  et  employée 
comme  révulsif  ou  vésicnnl,  aura  cet  avantage  notable  sur  les 
cantharides,  c'est  qu'elle  ne  donne  pas  lieu  aux  accidents  qu'on, 
reproche  à  bon  droit  à  ces  dernières. 

En  outre,  son  application  ne  demande  aucun  préparatif  et 
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sa  stabilité  est  une  garantie  que  ne  laissent  pas  les  canlharides. 
Mais  c'est  surtout  le  médecin  de  campagne,  le  praticien  obligé 
de  vojager,  qui  trouvera  dans  notre  huile  un  agent  prompt, 
sûr  et  qu'il  pourra  appliquer  lui-même  ou  faire  appliquer  en  sa 
présence,  conditions^ qu  on  appréciera. 

Etendue  en  frictions  sur  le  bas- ventre,  elle  agit  comme 
drastique  interne;  cl  celle  propriété  la  rend  précieuse  dans  les 
maladies  graves  lorsqu'on  redouterait  de  faire  passer  un  pur- 
gatif par  Teslomac,  ou  que  d'ailleurs  le  malade  ne  peut  rien 
prendre, comme  dans  beaucoup  de  cas  de  fièvres  typhoïdes  ou 
ataxiques,  et  lorsqu'on  redoute  des  épanchements  cérébrau!L; 
dans  l'apoplexie,  les  angines  graves,  le  croup,  etc.,  etc. 

Une  observation  ulile  concernant  l'emploi  de  l'huile  de 
croton  comme  vésicant  ou  éruptif,  c'est  qu'il  faut  friclionner 
assez  fortement,  surtout  si  la  peau  est  mouillée  par  la  sueur, 
ou  seulement  parla  moiteur  qui  recouvre  le  corps  des  malades 
dans  les  lièvres  adjnamiques  ou  cholériques.  D'ailleurs  la 
pommade  slibiée  n'agit  elle-même  que  lorsque  la  friction  est 
faite  un  certain  temps  ou  avec  une  certaine  pression. 

2*  Comme  rubéfiant  :  en  diluant  Thulle  de  croton  dans 
2,4,  8,  IS,  25  fois  son  poids  d'huile,  ou  d'axonge,on  a  un 
rubéfiant  que  l'on  gradue  à  volonté  selon  les  cas,  et  comme 
tel,  elle  peut  rendre  des  services  dans  certaines  maladies  de 
la  peau  anciennes  et  dans  les  affections  du  tube  digestif 
ponr  attirer  la  congestion  à  la  superficie. 

5"  Comme  purgatif  interne  à  la  dose  de  1  ou  2  goultics,  et 
même  5  gouttes,  dans  de  l'huile  d'olive  (30  à  60  gram.).  En 
remplaçant  l'huile  dTolive  par  l'huile  de  ricin,  on  a  un  bon 
remède  contre  letœnia.  Au  reste,  quand  les  médecins  anglais 
veulent  augmenter  l'action  purgative  de  Thnile  de  ricin. ifii 
y  ajoutent  I  ou  2  gouttes  d'huile  de  croton. 

4*  Le  savon  d'huile  de  croton  a  les  mêmes  propriétés  que 
lliuil'e  elle-même,  il  est  seulement  un  peu  moins  aclff  à  poids 
mais  plus  égal,  actif  à  mêdae  dose  d'hoile  de  croton;  cesl-à-dire 
qu'une  goutte  d'huile  de  croton  saponifiée  agit  plus  forleftteot 
qu'une  goutte  noti  saponifiée. 
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A  l'état  de  savoo,  son  action  plus  uniforme  et  sa  solidité 
doifenl  la  faire  préférer  aux  autres  préparations  de  ce  médi- 
cament, lorsqu'il  s*agit  de  le  faire  prendre  en  pilules  ou  en 
èmolsion  (^dans  un  loo^b,  par  exemple). 

ilTT£fiATU(IE  MEDICALE  FRANÇAISE. 

JOUBNA'^X  DC    PARI». 


Traitement  de  Te'piiepsie.     Traitement  île  la  gale.— -Injections  de  nitrate 
d'argcnl  dans  les  bronches  au  moyen  du  <'atli«fter. 

TraitemerU  de  i'épilepsie,  par  le   docteur  Hrown-Sequard. 

Le  docteur  Brown-Sequard  termine  une  longue  série  de 
mémoires  sur  la  nature  et  Tétiologie  de  l'èpilepsie,  qu*il  a 
publiés  dans  le  Boston  Journal^  par  les  propositions  suivanlea* 
relatives  au  Iraitcnoent  de  cette  maladie  : 

i .  La  première  chose  à  faire,  dans  un  cas  d'épilepsie,  c'est 
de  reconnaitre  si  son  origine  est  périphérique.  On  doit  donc 
rechercher  quel  est  l'état  de  tous  les  organes,  et  cela  auasî 
exactement  que  possible. 

%  Si  Ton  acquiert  la  conviction  qckî  cette  épilepsie  est  d*o« 
rigine  périphérique,  il  faut  avoir  recours  aux  moyens  les  p4tis 
convenables  pour  isoler  les  centres  nerveux  de  cetle  origifie 
ou  détruire  entièrement  la  cause  de  ^excitation.  Laissant  de 
côté  ce  qui  a  rapport  aux  viscères»  l'application  de  ligaturesv 
ainsi  que  notis  l'avons  démontré,  doit  avant  tout  ôtre  essajtée; 
il  arrive  quelquefois,  comme  cela  a  eu  lieu  dans  un  cas  vrai* 
ment  curieux  rapporté  par  Réoamier,quer/iura/'pt/€|p/fr^<  dis- 
paraît d'une  plac«  pour  se  manifester  dans  une  autre»  Il  fatit 
alon^ioursuivre  siur  ce  point  et  appliquer  des  ligatures  à  son 
nouveau  siège. 

3^  Si  remploi  dos  ligatures  est  sans  efficacité^  ce  n'est  paa 
ooe  raison  poMr  déses(>érer  des  autres  moyens  qui  tendent  au. 
mtoe  résultat  :  le  nerf  qui  anime,  soit  la  partie  de  la  peao 
(fé&seat  élevée  Yaura^  ou  4e  muscle  os  les  muscles  qui  les 
pi>eiDi#rs  OBt  été  <»>«vulBéav  doivent  dire  m%  à  éoel  recO«- 
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veris  d'élhersulfurique.  Cela  devrait  peut-être  suffire  à  guérir 
l'affection;  s'il  D*est  est  pas  ainsi^  le  oerf  doit  être  divisé. 

4.  L'amputation  d'uo  membre  pour  remédier  à  Tépilepsie 
est  un  acte  barbare  :  la  section  du  nerf  seule  est  nécessaire. 

5.  Quelquefois,  à  l'aide  de  vésicatoires,  de  sétons,  de  cao- 
tëres  appliqués  dans  le  voisinage  du  lieu  où  Xanra  epileptica 
s'est  manifestée,  on  parvient  à  obtenir  la  guérison;  mais  ces 
moyens  n'ont  pas  la  même  efficacité  que  le  fer  rougi. 

6.  Le  mojen  le  plus  avantageux  de  traiter  l'épilepsie  sein* 
ble  être  Tapplication  d'une  série  de  moxas  le  long  de  l'épine 
dorsale,el  particulièrement  à  la  nuque. 

7.  La  nutrition  des  centres  nerveux  peut  être  modi6ée,  et 
par  suite  l'épilepsie  gu'Tie  par  les  moyens  médicamenteux qoi 
ont  une  action  sur  los  vaisseaux  sanguins,  telle  que  la  slrjcb- 
iiine>  mais  surtout  par  ceux  qui  déterminent  les  contractions 
de  ces  vaisseaux,  tels  que  l'atropine,  l'ergot  de  seigle,  etc.  * 

8.  Le  trépan,  dans  les  cas  où  un  coup  sur  la  tête  ouqacl- 
que  autre  circonstance  semble  l'indiquer,  n'est  qu'un  moyen 
extrêmeauquel  on  ne  doit  avoir  recours  qu'autant  que  la  can- 
térisation  ou  les  autres  moyens  qui  peuvent  modifier  les  condi- 
tions de  la  peau,  de  la  tête  ont  tout  à  fait  échoué. 

9.  La  cautérisation  de  la  membrane  muqueuse  du  larynx, 
qui  parait  avoir  été  suivie  de  succès  dans  quelques  cas  de  la- 
ryngisme  considérable,  est  un  excellent  moyen,  non  seule- 
ment parce  qu'il  diminue  ou  prévient  le  spasme  du  larynx, 
mais  parce  qu'il  détermine  une  modification  dans  la  nutrition 
de  la  moelle  allongée. 

40.  Gomme  un  moyen  de  traitement,  beaucoup  trop  né- 
gligé, nous  devons  signaler  la  possibilité  de  transformer  l'épi* 
lepsieen  fièvre  intermittente,  possibilité  prouvée  par  des  faits 
importants  recueillis  par  Solade,  Dumas  et  d'autres.  Lafré- 
qoeûte  transformation  de  la  fièvre  intermittente  en  épilepsie, 
et  les  faits  qui  démontrent  que  les  nerfs  et  les  vaisseaux  san- 
guins sont  excités  dans  les  centres  nerveux  pendant  la  fièvre 
continue  et  dans  la  fièvre  intermittente  (la  galvanisation  do 
nerf  sympathique  cervical  produit  les  effets  de  cette  fièvre. 
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c'est-à-dire  la  période  de  froid,  bicoi6(  suivie  de  chaleur  et  de 
traospiration)  démontrent  aussi  qu'il  existe  une  grande  analo- 
gie entre  Tépilepsie  el  la  fièvre  intermittente;  ce  que  prouve- 
rait aussi  reflSeacité  des  ligatures  dans  les  deux  maladies.  Que 
la  fièvre  intermittente  soit  une  affection  du  système  nerveux, 
cela  est  surtout  prouvé  par  cette  observation  curieuse  qu'on 
Ta  vue  survenir  à  la  suite  d'une  fracture  de  l'épine  dorsale^ 
dans  laquelle  les  parties  paralysées  demeurèrent  à  leur  état 
normal,  tandis  que  le  reste  du  corps  ressentait  tous  les  effets 
d'an  paroxismede  fièvre  [New  York  Journal, \9&\^^A99). 

il.  Nous  ajouterons  encore  que  les  moyens  hygiéniques 
sont  aussi  importants  que  le  traitement,  et  que  l'iosomnie  doit 
dire  combattue  autant  que  la  maladie  elle>même. 

1â  Quant  aux  moyens  à  opposer  au  retour  des  accès,  nous 
ne  pouvons  trop  insister  sur  ceux  qui  préviennent  ou  dimi- 
nuent Tasphyxic,  en  ce  qu'il  paraît  certain  que  la  circulation 
du  sang  noir  à  travers  les  centres  nerveux  dispose  à  la  pro- 
duction de  nouveaux  accès.  Ce  qu'if  y  a  de  mieux  à  faire  alors 
c'e^t  d'asperger  la  face  d'eau  froide  et  d'avoir  recours  aux 
inhalations  de  chloroforme.  {Boston  Journal) . 

Clinique  de  M.  Beau.  —Traitemertde  la  gale. 
Dans  une  leçon  faite  sur  la  gale  à  la  clinique  de  l'hôpital  Gochin, 
M.  le  docteur  Beau,  après  des  consitlérations  savantes  sur  le 
sujet,  exprime  ainsi  son  opinion  touchant  la  thérapeutique  de 
cette  affection. 

Le  traitement  de  la  gale  doit  donc  consister  à  tuer  l'acarus, 
et  tout  médicament  qui  produit  ce  résultat  est  infaillible. 

L'essence  de  térébenthine  jouit  d'une  grande  efficacité  sous 
ce  rapport,  sans  doute  à  cause  de  sa  fluidité,  et  par  suite  de  la 
iadiité  avec  laquelle  elle  pénètre  rapidement  et  profoodément 
kscorps.  Ce  médicament, très  commun  et  d'un  prix  peu  élevé, 
a  de  plus  l'avantage  de  détruire  les  œufs  de  l'acaruSt  du  moiaS) 
si  on  en  juge  par  l'expérience  suivante  : 

Un  papier  ouvert  d'œufs  de  vers  à.  soie  fpt.divisé  eu  deax 
parties:  l'une  fut,  au  moyen  d'un  petit  pinceau*  •  couverte; 
d'esseftce  de:  térébeetbiae,  l'autre  laissée  intaiote.  Ces  deux 


410  LITTÉKATURË  MÉDICALE  FKANÇAISE. 

papiers  furent  exposes  aune  chaleur  constante  de  33  degrés 
pendant  entiron  une  douzaine  de  jours  ;  au  bout  d»  ce  temps, 
lesoMfsqui  n'avaient  pas  été  imprégnés  d'essence  produisis 
rent  autant  de  petits  vers  à  soie;  tes  autres^  au  contraire, 
étaient  secs  ei  flétris. 

L'essence  de  térébenthine  est  donc  un  remède  t|tti  préserve 
contre  les  rechutes,  paisqull  détruit  les  œufs.  Voici  un  faitre- 
iliarquable  et  qui  vient  corroborer  toutes  les  idées. 

Un  de  nos  infternes,  habitant  un  pays  où  la  gale  était  frë^ 
qtwnte  dansées  campagnes,  (Vit eonsulté  dans  un  de  ses  voja^ 
ges  par  unefanttlle  de  cultivateurs  dont  les  membres  en  élaiént 
atteints  depuis  longues  années.  Connaissant  les  opinions  de 
M.  Aube,  il  voulut  en  faire  Tapplication,  et  ordonna  à  loatldl 
membres  de  cette  fainilie  une  friction  générale  sur  tousle  corps 
avec  l'esseiice  de  térébenlhitte.  il  recommanda  de  la  fmre  la 
nuit  danslobscurilé,  voulant  livrer  auxacarus  en  promenade 
une  guerre  à  mort.  Il  réussit  compléteiDeat,  et  il  ne  hitplnâ 
question  dé  gale. 

Quelques  malades  ne  peuvent  supporter  Todeor  de  J*essencè 
de  térébenthine,  qui  parfois  cause  de  violentes  céphalalgies  ; 
chez  d'autres;  à  peaufine  cl  délicate,  elle  développe  desérup- 
tions  eczémateuses. 

Dans  ces  cas,  il  faut  avoir  recours  à  d'autres  médicaments, 
et  nous  n'en  citerons  que  deux  :  1**  La  pommade  d'Helmericb, 
composée  de  8  parties  d'axonge,  de  2  de  soufreelde  1  dépo- 
tasse purifiée  ;  ^  la  pommade  de  M.  le  docteur  Bourgtiignoii 
(poudre  de  slaphysaigre,  500  gramiwes  ;  axotrge,  ÔOO  gram.). 
lï  fbil  de  quatre  à  six  friclfans  par  joùfr.  Lé  guértson  pourrait 
Mre  obtenue  après  quatre  jours. 

Tllfié  chose  essentielle  est  de  désinfecter  les  vétewènts  An 
malades  en  les  purgeant  de  tous  les  irrsecles  qu'ils  peuvenlt^sv* 
t^nfr,  et  on  arrive  facHèiftent  et  prottiptekieiH  ett  tes  eiîpôsétif 
pendant  une  demiheùrti  crtvlroh  à  tihe  leiApératons  deSOâ 
fOD  degrés.  A  cette  température,  en  effet,  Tae^rivs  est  t»é,^si 
Queéë^œufe. 

Sans  cette  prècbuffam,  on  Vèxpoereràiit  A  li*«tt)taëltre  <ti  «mu- 
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la<iic;car  on  doit  savoir  que  Icciron  peut  TÎvrc  trois  semaitte^ 
hors  du  corps  humain,  et  qu'à  moitié  mort  de  faim^  s'il  se 
trouve  dass  de  bonnes  contlilions,  il  roprend  bient<Vt  toute  isa 
vitalité.  Un  galeux  mort  peut  transmettre  ia  gale  si  le  sarcopte 
es!  encore  vivant.  On  sait  égnlen»ent  que  dans  les  maladie^ 
graves  l'ararus  semble  engourdi,  et  qu'avec  le  retour  de  hr 
santé  il  reprend  une  nouvelle  éttergie. 

Ce  serait  le  moment  de  parler  de  la  gnie  rentrée.  A  l'époque 
où  l'acarus  fut  enfin  reconmi  comme  la  cause  URique  de  la 
gale,  on  tourna  un  peu  en  dérision  les  idées  des  anciens  sur  la 
gale  répercutée.  On  ne  pouvait  admettre  que  le  ciron  détruit 
eût  une  influouce  ultérieure  sur  l'éronomie.  C'est  là  une  ques- 
tion profonde,  et  que  M.  Beau  seréserve  de  traiter  [dus  tard* 
Pour  le  moment*  il  faut  savoir  que  le  snroopte  n'est  pour  rteu' 
dans  la  répercussion  de  la  maladie,  liais,  de  même  qu'un  vé- 
sicaloire  produit  pa^  l'application  des  ranlharides  peut,  par  sai 
brusque  suppression^  eotraîoer  de  Eâcbeuses  conséquences,  de 
■êmc  la  disparition  instantanée  de  l'eczéina  parfois  général  et 
ebronique»  qui  est  le  produit  de  l'aearus,  peut  être  suivie  de 
maladies  graves.  C'est  ordinairement  l'organe  le  plus  débile, 
leplus  faible,  le  pins  irritable  qui  devient  laboutissant  de  tous  leS) 
mouvements  lluxiounaires,  de  toutes  les  oscillations  humorales. 
Injeclions  de  nuratùd'aryeiU  dans  les  bronches coiUrel^' 
plilhisiv,  tasthmc^  lu  brmichitc  chronique,  ctà. 

Leuilrate  d'argent  a  été  appliqué  sous  toutes  les  formes  et  à* 
tous  les  degi^és  de  coneentralisation  contre  une  foule  de  ma* 
ladies;  toutes  les  membranes  muqueuses  ont  passé  par  cette 
épreuve:  la  muqueuse  buccale,  pharyngitMine,  nasale,  ocu* 
Wre,  inrétrale,  vaginale,  utérine,  recfnle,  etc.,  e!"  presque  I6u- 
joors  avec  un  avantage  quelconque.  Persotrne  jusqu'îdn'atàff 
osé  faire  cette  tentative  quelque  peu  hardie  d'înjecicr  uiiô  SD- 
hfcrton  de  Httraie  d'argent  dans  les  bronches. 

Le  professeur  Hugties'Bennet,  d'Edimbourg,  aanottce,  daàS 
tenomèro  do  tiovettobre  de  XEdimburgh'  Weèttic.  jottràK^ 
«téîr  reçu  de  docteur  Horatc  Green,  de  New-Tott,  une  ptt- 
b^tiM  cbnteivan!  la  table  statistique  de  106^  obsértàtidûS 
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d'affections  pulmonaires  traitées  par  l'injection  d'une  solution 
de  nitrate  d'argent  dans  les  bronches. 

Le  procédé  opératoire  était  le  suivant  :  un  cathéter  fleiible, 
ordinaire,  en  gomme  élastique,  était  introduit  dans  le  larjnx 
et  poussé  au  delà  de  la  trachée,  dans  la  bronche  droite  oa 
gauche.  Kn  cette  situation,  une  serin^irue  de  verre,  appliqoée 
à  l'extrémité  libre  de  l'algalie^  projetait  l'injection  qui  pénétrait 
ainsi  dans  le  poumon.  Les  effets  de  ces  injections  ont  été,  est-il 
dit,  remarquablement  avantageux  dans  la  tuberculisatioo 
pulmonaire,  la  bronchite  et  I  asthme. 

La  seule  difficulté  que  présente  cette  opération,  suivant 
M.  Bennet,  qui  l'a  tentée  h  son  tour  avec  succès,  dit-il,  con- 
siste dans  la  résistance  spasmodique  de  la  glotte.  Pour  la 
vaincre,  il  faut  une  répétition  d'essais  d'une  à  deux  semaines, 
pendant  lesquelles  on  habitue  la  glotte  au  contact  d'une  algalie 
d'épreuve  terminée  par  vne  éponge.  Au  bout  de  ce  temps,  la 
sensibilité  excessive  paraît  être  notablement  affaiblie.  Alors,  le 
cathéter  est  légèrement  recourbé,  plongé  ensuite  dans  l'eaa 
froide,  ce  qui  lui  donne  un  peu  de  fermeté  et  permet  de  se 
passer  d'un  mandrin  en  (il  de  fer,  puis,  la  tête  du  malade  étant 
renversée  en  arrière,  la  langue  abaissée,  l'instrument  est 
rapidement  porté  derrière  l'épiglotte,  introduit  dans  l'ouver- 
ture larjngée,  et  enfoncé  de  façon  à  pénétrer  de  8  à  iO  pouces 
à  partir  de  l'entrée  delà  bouche.  Il  est  nécessaire  que  le  malade 
continue  à  respirer,  et  que  l'injection  suive  de  très  près  l'intro- 
duction de  l'instrument;  sans  cela  un  spasme  est  fortà  redouter. 

La  force  de  la  solution  dans  les  derniers  essais  tentés  a  été  de 
0,50  à  1.25  grammes  du  sel  par  50  grammes  d'eau  distillée, 
sa  quantité  a  été  portée  à  plus  de  dix  grammes  du  sel  pour  la 
même  quantité  d  eau  distillée.  Nous  ne  conseillerons  jamais 
d'opérer  à  cette  dose. 

Voici  maintenant  les  résultats  que  M.  H.  Bennet  annonce 
avoir  obtenus  :  dans  des  cas  de  bronchite,  d'asthme  et  de 
phthisie  pulmonaire,  l'injection,  .pratiquée  jusqu'à  deux  fois 
en  une  semaine,  diminue  la  toux  et  l'expectoraUon  presque 
sûrement  dans  les  deux  premièr<es  fi^ections,  et  plusieurs  goé« 
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risons  onl-été  obleoaes  daus  des  cas  qui  avaienl  été  jusque-là 
rëfractaires  à  tous  les  moyens  employés. 

Ces  essais  ont  eu  lieu  publiquement  à  la  clinique  de  Tinfir- 
raerîe  rojale,  sur  sept  malades.  Sur  ce  nombre,  cinq  offraient 
des  exemples  de  phlhisieà  divers  degrés,  un  sixième  présentait 
une  laryngite  accompagnée  de  bronchite  ;  le  septième  cas  t' lait 
une  bronchite  chronique  compliquée  d*aslhme.  Dans  plusieurs 
autres  cas,  Tessai  ne  put  être  tenté,  la  glotte  se  refusant  à 
rîntroduclion  du  cathéter,  {Écho  médical.) 

Le  rédacteur  en  chef  de  la  Revue  médicale  dans  ses  études 
spéciales  sur  ce  sujet,  a  toujours  fait  pressentir  Tinconvénient 
que  doivent  offrir  les  instruments  chargés  d'appliquer  les  ma- 
tières médicamenteuses, et  Tobstacle  que  les  organes  de  Tarrière- 
gorge  par  leur  contractilité  naturelle  doivent  opposer  aux 
ÎDStruments  et  aux  médicaments,  lorsqu'ils  sont  administrés  à 
Tétat  solide  ou  liquide  môme.  C'est  pour  cela  qu'il  recommande 
qoc  les  substances  soient  réduites  à  Tétat  de  vapeur,  et  pour 
les  médicaments  solides,  qu'ils  soient  dissous  dans  l'eau  et 
administrés  à  l'état  pulvérulent.  Les  salles  de  respiration  à 
l'eau  pulvérisée  qu'il  a  instituées  pour  l'administration  des 
Eaux  minérales  contre  les  lésions  des  voies  respiratoires  fonc- 
tionnent au  moyen  d'un  appareil  qui  poudroyé  IVau  minérale 
dans  l'espace  et  qui  poudroyerait  ausssi  bien  de  l'eau  ordi- 
naire qui  porterait  en  dissolution,  tout  autre  médicament. 
C'est  en  ce  sens  que  M.  Sales  Girons  a  proposé  de  faire  res- 
pirer uue  dissolution  de  perchlorure  de  fer  contre  Thémopty- 
sie,  une  dissolution  de  quinquina  contre  les  fièvres  intermit- 
tentes, et  autre  médicament  qu'on  voudra. 

Action  des  sirops  pectoraux  dans  les  affections  chroniqms 
de  la  poitrine. 

Nous  prenons  dans  Y  Union  médicale  du  9  mars  dernier, 
cette  théorie  thérapeutique  des  sirops,  avec  l'observation  qui 
la  complète  : 

Dans  l»'S  remarques  dont  M.  le  docteur  Dupuy  faisait  suivre,  il 
y  a  un  an,  deux  observations  quL  mettaient  en  évidence  ruiilité, 
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dans  le  cas  de  bronchite  aiguë,  des  sirops  composés  et  nolamnHfiit 
du  sirop  anliphlogistique,  de  Briant  iV.  V  Union  méditait  Ai 
30  septembre  I806),  il  faisait  présumer  Tutilité  des  mêmes  prépa- 
rations contre  les  affections  chroniques  des  organes  respi^-atoires. 
Ces  expérimentations  auxquelles  nous  nous  sommes  livré  à  notre 
tour,  ont  entièrement  confirmé  ses  présomptions.  Seulement,  il 
résulte  de  nos  observations  qu'il  faut  rarement  s'attendre  ici,  comme 
on  le  voit  quelquefois  dans  les  bronchites  aiguës,  à  voir  Faction  se 
manifester  après  quelques  cuillerées  du  médicament  ;  quoique  les 
cas  de  ce  genre  ne  soient  pas  sans  exemple,  ils  sont  cependant  rares; 
ce  n'est  ordinairement  qu'après  que  les  malades  ont  été  soumis 
pendant  plusieurs  jours  à  Tusage  du  sirop  que  l'action  calmante 
commence  à  se  maniiester  ;  et  ce  n'est  qu'après  une  ou  plusieurs 
semaines  que  les  accidents  morbides  sont  entièrement  subjugués. 

Dans  l'article  du  mois  de  septembre  i8o6,  auquel  nous  venons 
de  faire  allusion,  le  docteur  Dupuy  faisait  ressortir  les  avantages 
de  certaines  associations  de  substancef^  ou  de  plantes  simples  do&t 
la  réunion  donne  lieu  à  des  phénooaèBes  différents  de  ceux  que 
produirait  chacune  de  ces  plantes  ou  substances  en  particulidf. 
L'action  décisive  du  sirop  antiphlogistique  sur  les  affections  chro- 
niques me  paraît  mettre  plus  en  évidence  encore  cette  \érité.  Nul 
doute  que  l'opium  ne  puisse  à  lui  seul  contribuer  à  la  guériioo 
des  accidents  respiratoires  :  son  action  anlisécréîoire  en  général, 
en  même  temps  que  diaphorétique  et  excitanedela  peau,  explique 
rheureuse  influence  qu'il  peut  avoir  sur  les  irritations  aiguës  ou 
chroniques  des  voies  aériennes;  son  action  calmante  sur  le  système 
nerveux  d^oii  ces  irritations  tirent  si  souvent  leur  origine,  explique 
peut -éJre  mieux  encore  cette  influence. 

D'un  autre  côté,  l'action  sédative  générale  de  la  belladone  et  son 
action  plus  spéciale  sur  la  région  de  la  gorge,  rendent  compte  des 
avantages  qu'on  peut  obtenir,  dans  les  mêmes  ca«,de  ce  précieux 
médicament  qui  joue,  à  juste  titre,  un  si  grand  rôle  dans  la  théra- 
peutique. Néanmoins,  ni  l'une  ni  l'autre  de  ces  deux  colonnes  deia 
médication  stupéfiante  n'agit  isolément  comme  elles  agissent  quand 
on  les  associe,  et  dans  le  traiiemeni  des  affections  chroniques  des 
voies  respiratoires  en  particulier,  il  serait  impossible  d'obtenir  de 
leur  action  individuelle  les  effets  qu'on  obtient  de  leur  action 
combinée;  ce  sont  les  avantages  d'une  combinaison  heureuse  que 
met  en  lumière  l'emploi  du  sirop  antiphloj^istique. 
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iMaintenant,  par  quel  mécanisme  agit  cette  préparation,  ou,  si 
l'on  aime  mieux,  sur  quel  système  apporte-t-elle  d'abord  une  mo- 
dification (Voù  résulte  finalement  la  disparition  de  l'irritation  chro* 
nique?  C'est  là  une  question  que  nous  n'examinerons  pas  très  à 
fond,  d'autant  plus  que  nous  ne  serions  pas  bien  assuré  d'arriver 
aune  solution  positive.  Mais  d'après  Tirapression  qu'ont  produite 
sur  nous  les  faits  nombreux  dont  nous  avons  été  témoin,  nous 
sommes  disposé  à  admettre  que  c'est  en  modifiant  primitivement 
le  système  nerveux  quayit  le  hirop  antiphlogislique.  Il  n'est  per- 
sonije  qui  n'ait  éprouvé  quelquefois  ces  simples  irritations  de  la 
gorgH  qui  se  traduisent  par  du  chatouillement  j  beaucoup  d'obeer- 
servatcurs  savent  aussi  que  ces  sensations,  lorsqu'elles  se  prolon- 
gent, amènent,  comme  toutes  les  irritations  d'ailleurs,  uneconges- 
tioD  de  la  partie  douloureuse,  congestion  qui  peut  prendre,  à  la 
longue,  un  caractère  subinflammatoin»,  et  plus  tard,  passera  Tétat 
de  phlegmasio  chronique.  Or,  la  marche  que  la  maladie  suit  pour 
s'établir,  elle  la  suit  aussi  pour  s'amender  eWdisparattre  Ainsi,  c'est 
ordinairement  la  sensation  de  cuisson,  de  démangeaison,  de  cha- 
touillement, de  titillation,  sensations  qu'éprouvent  d'habitude  ks 
malades  atteints  d'afPection  chronique  des  voies  respiratoires  qui 
disparaissent  les  premières;  la  toux  cesse  après  elle,  au  moins  celle 
qui  n'est  pas  provoquée  par  des  mucosités  dans  la  glotte  ou  son 
voisinage  ;  enfin,  l'hypersécrétion  est  arrêtée  à  son  tour,  quoique 
Parement,  d'une  manière  complète,  si  l'inflammation  a  été  de  très 
longue  durée.  Dans  ce  dernier  cas,,  il  reste  longtemps,  sinon  tou- 
jours, un  léger  e^icès  de  la  sécrétion  normale  :  ce  qui  fait  dire  aux 
malades  qu'ils  ont  la  poitrine  grasse.  Cette  légère  hypersécrétion 
n'a  d'ailleurs  aucun  inconvénient,  et  dès  qu'elle  dépasse  certaines 
bonnes,  il  est  facile  d'y  remédier  par  le  même  moyen,  que  nous  ne 
loanquons  jaoïais  de  conseiller.  Un  exemple  éclaircira  ces  généra- 
lités. 

Observation.  —  fironcAîYe  chronique.  — M\es  mtiqueux  et  crépi» 
tants  mélangés  dans  toute  l'étendue  des  deux  poumons. — Trai- 
tement par  le^irop  antiphlogistique.  —  Guérison. 
M.  M...,  ouvrier  cordonnier,  âgé  de  54  ans,  d'une  bonne  con- 
stitution, d'un  tempérament  pléthorique,  n'ayant  jamais  fait  une 
grande -maladie,  contracta,  il  y  a  quatre  ans,  un  rhume  qui  a  con- 
tinué jusqu'à  l'année  ilernière.  Quoiqu'il  n'ait  jamais  discontinué 
de  travailler,  il  était  souvent  pris  d'une  gêne  très  grande  de  la 
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respiration,  et  ce  n'était  qu'après  avoir  expectoré  une  assez  grande 
quantité  d'un  mucus  verdàtrc  fort  épais  qu'il  se  sentait  débarrassé. 
Ces  accès, comme  il  les  appelait  avec  juste  raison,  se  montraient 
plus  particulièrement  le  soir  et  le  matin  ;  il  les  avait  aussi  dansla 
journée ,  mais  alors  ils  étaient  moins  forts.  Toujours  ils  étaient 
précédés  d'un  sentiment  de  chatouillement  et  de  titillation  dans  la 
gorge.  Au  mois  d'octobre  18Sj,  ces  symptômes  s'aggravèrent,  la 
toux  était  devenue  presque  continuelle,  l'expectoration  était  de 
plus  en  plus  difficile  ;  survint  de  la  fièvre  ;  le  maladt^  fut  obligé  de 
garder  le  lit.  La  poitrine,  percutée,  réi'onnait  bien  partout.  Dans 
tous  les  points  du  thorax,  l'auscultation  faisait  entendre  un  bruitde 
râle  très  manifeste;  dans  plusieurs  ponits,  on  percevait  d^*  grosses 
bulles  d'air  crevant  à  la  surface  d'un  liquide;  ailleurs,  c'était  un 
bruit  trachéal  ;  plus  loin,  de  la  crépitation.  Des  crachats  muqueux 
et  épais  surnageaient  dans  une  abondante  sérosité.  Pouls  à  96  pul- 
sations; perte  complète  d'appétit;  pas  de  sommeil.  Pi escriplion : 
Saignée  de  250  gramn^^s  ;  tisane  de  violettes  sucrée  avec  le  sirop 
antiphlogistique   Le  lendemain,  la  fréquence  de  la  toux  n'a  pas 
diminué;  les  symptômes  de  bronchite  restent  les  mêmes;  la  dys- 
pnée est  toujours  très  grande  ;  la  fièvre  seule  a  un  peu  diminué. 

Je  fais  prendre  dans  la  journée  huit  cuillerées  de  sirop  antiphlo- 
gistique pur,  continuer  la  tisane  sucrée  avec  le  même  sirop,  et 
promener  sur  les  parties  inférieures  des  sinapismes. 

Un  amendement  notable  ne  tarde  pas  à  se  déclarer.  Le  pouls 
tombe  à  72  pulsations  ;  la  sensation  de  cuisson  et  de  démangeaison 
à  la  gorge  n'existe  plus;  la  toux  diminue;  les  quintes  sont  moins 
fortes  et  s'éloignent  sensiblement;  le  malade  a  pu  prendre  quelques 
heures  de  repos  dans  la  nuit. 

On  continue  ainsi  pendant  un  mois;  mais,  bien  avant  ce  teraps- 
ià,  le  malade  a  pu  reprendre  son  travail;  ses  forces  ont  reparu  av€C 
son  appétit  Seulement,  l'expectoration  visqueuse  a  persisté;  et, 
chaque  matin,  ce  n'est  qu'alors  qu'il  a  rendu  sa  pituite,  cooiiueit 
le  dit,  qu'il  ne  sent  plus  d^  gène  en  respirant.  On  rencontre  encore 
du  râle  muqueux  en  différents  points  de  la  poitrine,  mélangé  à 
_un  peu  de  râle  sibilant;  mais  quand  l'oppression  reparaît,  il  lui 
suflit  de  prendre  quelques  cuillerées  de  sirop  antiphlogistique 
pour  s'en  débarrasser. 

Les  faits  semblables  à  celui  que  nous  venons  de  rapporter  ne 
nous  manquent  pas;  nous  pourrions  en  citer  un  grand  nombre. 
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Depuis  que  nous  employons  du  sirop  antiphlogistique,  à  l'exclusion 
des  autres  sirops  composés,  nous  avons  été  fréquemment  à  même 
de  constater  sa  grande  efficacité  dans  les  affections  aiguës  et 
chroniques  des  organes  respiratoires. 

Nos  confrères  peuvent  donc  compter  sur  un  bon  résultat  quand 
ils  auront  recours*à  ce  médicament,  qui  est  d'ailleurs  d'une  admi- 
nistration facile,  à  cause  de  son  goût  agréable. 

D'  Carré. 

SOCIÉTÉS  SAVANTES. 
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Nooveaox  renseignements  sor  les  eaax  de  Forges.  —  Rapport  sar  diverses  épidémies.  ~ 
Tempéraiare  de  Tbomme  et  des  animaux.  —  Diseassion  sar  la  fièvre  puerpérale.  — 
Eipénences  snr  les  injections  d'aride  carbonique,  d'azote,  d'hydrogène. 

La  discussion  académique  sur  la  fièvre  puerpérale  étant  le  fait 
le  plus  intéressant  du  jour,  nous  avons  dû  lui  donner,  dans  ce  ca- 
hier principalement,  une  place  assez  étendue;  nous  n'avons  pour- 
tant fait  qu'un  abrégé  fort  succinct  de  chaque  discours;  mais  nous 
nous  sommes  attaché  à  y  introduire  ce  que  chaque  orateur  aura 
dit  touchant  à  la  doctrine  qu'il  professe  sur  la  question  impor- 
tante de  la  nature  ou  de  Tessence  de  cette  maladie. 

SEiOfCE  00  23  MAEs  1858.  —  Présidence   de  M.  Lavgieb. 

Le  ministre  de  l'agriculture  adresse  de  nouveaux  rensei- 
gnementasur  les  eaux  de  Forges  les-Bains  (Seine-et  Oise), 
sur  lesquelles  il  a  été  fait  un  rapport  négatif  (commission 
des  eaux  minérales)  ;  ei  les  comptes  rendus  de  maladies  épi- 
démiques  qui  ont  régné  dans  les  départements  du  Jura,  de 
la  Creuse,  de  la  Gironde,  du  Pas-de-Calais  et  de  laDordogne. 
(Commission  des  épidémies) . 

Température  de  V homme  et  des  animaux.  —  M.  Guérard 
lit  en  son  nom  et  au  nom  de  M.  Longet,  un  rapport  sur  un 
travail  de  M.  da  Camara,  ayant  pour  titre  :  De  la  tempéra- 
ture de  l'homme  et  des  animaux.  L'auteur  s'est  proposé, 
dans  ce  travail,  de  réunir  et  de  grouper  méthodiquement 
les  recherches  qui  ont  été  faites  sur  ce  sujet. 

M.  le  rapporteur  résume  en  ces  termes  son  appréciation 
de  l'ouvrage  de  M.^da  Camara:  cet  ouvrage  ne  contient 
1858.  Avril.  T.  1.  27 
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point  de  faits  nouveaux  ou  saillants,  mais  il  renferme  «n 
nombre  considérable  de  recherches  bibliographiques,  fit  il 
résume  d'une  manière  claii^  et  méthodique^  en  les  Appré- 
ciant avec  une  sage  critique,  lesfrav^ixfwfelîés  «urlattta- 
pémiui-e  *e  Thomme  ^t^es  animao*. 

X  ces  titres,  la  côrrimission  a  jugé  que  tel  btivrage  eSl  fi- 
gue de  rapprobaiion  de  l^Académie,  et  elle  vous  pfopoSe 
d'ordonner  qu'il  soit  déposé  honorablement  dans  vos  archi- 
vea,  et  que  des  reme^cMBAiCïitt  sdiéin  àdi^essés  à  Fauteur. 

(Adopté). 

Suite  de  lu  disctKston  sin^  fh  fièvre  puerpérale. —ii.  Trous- 
seau a  la  parole  pour  reprendre  la  suite  de  son  discoure. 
(Voir  la  dernière  sèanoe.  ) 

M.  Trousseau  regrette  de  n'avoir  pu  mettre  par  écrit  les 
développements  quMl  lui  reste  à  donner  sur  la  proposition 
négative  émise  par  lui  dans  la  dernière  séance.  11  rappelle 
que  cette  proposition  i»e venait  à  dire  :  qu'il  n  j  a  pas  de  fiè- 
vre puerpérale  exolusivement  propre  aux  accouchées  ;  i[«e 
la  maladie  ainsi  nommée  peut  li-apper  les  femmes  w  -dehors 
de  l'état  puerpérai,  l'enfant  avant  ou:après  te^atesanc^  les 
bteSBÔB,  et  même  tes  ai^elte  -mâtes^ui  n'wl  ^umin  4fraiïtna. 
tisme,  loi-wiu  ils  fiubias«ht  les  mêmes  infkieBcea'qire  les  ac- 
ce^dïôes. 

Ainsi  formulée  avec  une-certairie  ic nudité,  «uee  ^iparenoe  ie 
braialité,  cotte  ot)inion  a  d4  pai^altro  éifatïge  au  jpw^fer 
abord.  Mais,  ajoute  M.  ^o»*seau,o*i'a:^f8e  coovftînore^jfiar 
.  les «Kplfcations  ^juej'âi  •§o«k8€«,  qU6;je  ita'élais  fait  «•  *<a- 
peau  d^idées  courantes,  indiquées 'dès  \«M  .par-M-.  Vd^^âu 
et  par^Dance,  tlévelapspéos^nHSSatw^^'M.  T-easier^aloffS^quil 
était  encore  dans  les  voies  wcientifiques  régulières,  et  avi- 
vent reproduites  depuis,  Vou^  ^vez  4>m  on  retrouver  d^a  tf^- 
ceschez  MM.  Beaa  ot  Hervfiz  i&  Ch6g^*«-  At^jourd'hui. j'es- 
saierai d'en  démontrer  l'exactitude  en  prouvât  que  les 
principales  formes  de  la  fièvre  ip^erpéralo^peswveni  être  ob* 
ôcrvées  ailleurs  que  chez  les  femni^aréicewwent^aGCoaiqliées. 
gt  d'abord  M.  Lorain  iMM^^-afaiVre^rouver^es  ^ççmleais 


|f#  plus  gr^e»  ^  U  fièvrp  puerpérale  cbe?  le  fojus,  .""^pj 
op  huât  fois,  il  4  ?«,  çl)fiz  4e3  içofants  uwrt-q^^  de3  péfitftr 
»î<^  ^uppuj'ées  ou  av^ç  feu^^ç  mei>ij>rçuie3  pifrulente^,  a4r 
^rences  (}es  intç9tiQ3r  etc.  Rem^rq^^ez  que  1^3  mère^  d^  cç^ 
avortoqs  n'fit^ient  p^  loujoujra  afteiotes  de  fièvre  puerp^- 

Les  coUectioo?  à^  pu^  ôPP3  le^  plèvres^  rapportées  par 
||«  Sédillot  à  la  pyoépie,  ppt  été  retrouvées  par  M.  Poucb^j 
abez  les  çouve^u-xi^  placées  dans  ces  cpxJdUiPfl?.  On  Ipç  vQijt 
ewore  mourir  4e  dipbthér.ites  analogues  ^  la  pourriturç 
d'Jhôpital,  qui  nç  sont  pas  rares  phez  le^açpoacbéeg^  dans  l^p 
épidémies  de  fièvre  puerpéral/?, 

Fai^ops  ttn  p^  de  plus  pour  pous  écarter  de  1^  puerpé- 
r^ité  ta  fièvre  puerpérale  peut  aiteiadre  la  femme  quan<i 
Jle  travail  estàpjeijne  comm^cé^  quand  Un  y  a  pas  encorp 
de  surface  dénudée,  pas  de  solution  de  continuité.  ..!.  Xar- 
nier  ja  vu  un  cas  de  ce  ^enre  ea  18p,6  ;  le  fri^soa,  Taltération 
çw^cléris^qMÇ  dp  la  face,  survinreut  tout  au  début  du  tra- 
vail, chez  me  feffip^e  en  pleine  sapt^,  qui  mourut  au  troi- 
sième jjttur, 

l>s  élèves  ftages-femmps,  pendant  Tépoque  mensij uejle, 
p;it  présenté  plusieurs  cas  semblables  à  MM.  Dubois^  D^ 
paul  et  Danyi^iu.  11  est  vrai  (jue  les  modifications  que  subift- 
9^Dt  alors Jesorçapes  (jlç  la  génération  rapprochent  quelque 
peu Xiesfemmç^adp  celle^qw  sont  récemment  accouchées.  Il 
^\^  &i*îPlu3  de  roême.çhej?  upe  élève  observée  par  Jl.  Tar** 
nier,  laquelle  ayant  eu  ses  règles  dans  les  premiers  jours  d^e 
mai,  tomJt>a  m^la^e  le  11  et  mourut  le  i3  ou  le  14.  Le  ilux 
menstruel  cuvait  ce33é  plusieui-s  jours  ^vant  l'invasion  de  )a 
ftèvj:e;il  e3t  vrai  que^  pendant  ces  quelc[ues  jours,  cette 
^ve  éprouvait  ^elq^^s  malaises,  de  ranor^ie^,çe  n'était 
jptQUt-ètre  que  riupu,baiiQn  dlune  infection  qui  3*était  faite  ^ffr 
paravaut 

JÈUm'mOïW  m^J^J^ant  tout  à/ait  la  puqrpér^ité.  Passppp 
kVhwnx^.  4^3  pleurésies,  lesar^britiesspppurées,  les  abç^ 
ipéU3t^tique3^  3i€»aléSjp;^rPa«qe  cfeçye  les  blessés  mori^^p 
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fièvre  purulente,  avaient  été  observés  par  M.  Velpeaudans 
les  épidémies  de  fièvre  puerpérale  des  cliniques.  M.  Tessier 
fut  le  premier  qui  établit,  en' 1858,  un  rapprochement  entre 
ces  deux  maladies,  basé  sur  la  ressemblance  des  lésions.  Ce 
qui  est  vrai  pour  la  forme  purulente  Test  pour  la  putride, 
qui  s'observe  également  h  la  suite  des  traumatismes  ordinai- 
res, et  n'oublions  pas  que  la  gravité  des  symptômes  n'est 
nullement  en  rapport  avec  l'étendue  du  foyer  d'infection. 
Quant  à  la  forme  nerveuse,  au  typhusnerveux,  tout  le  monde 
sait  combien  il  est  fréquent  et  grave  à  la  suite  des  émotions 
vives,  comme  celles  d'une  bataille,  de  l'abus  des  spiritueux 
ou  d'autres  causes  semblables. 

Que  résuhe-t  il  de  là,  si  ce  n'est  que  toutes  les  blessures 
peuvent  se  compliquer  des  accidents  qu'on  attribue  en  pro- 
pre à  la  fièvre  puerpérale?  Prouvons  actuellement  que  ce 
sont  là  des  maladies  identiques. 

En  18:29,  M.  Tonnelé  nota  dans  222  autopsies  :  43  fois  des 
pleurésies  suppurées  ;  8  fois  des  abcès  métastatiques  dans 
les  poumons;  3  fois  dans  le  foie;  2  fois  dans  le  pancréas; 
14  fois  dans  les  muscles  ;  10  fois  des  abcès  périarticulaires. 

Si  donc  ces  phlegmasies  se  retrouvent  ailleurs  que  chei 
les  accouchées,  il  n'est  pas  permis  d'en  demander  l'explica- 
tion aux  conditions  spéciales  de  l'étal  puerpéral.  En  cher- 
chant à  déterminer  à  quelle  cause  elles  doivent  être  rappor- 
tées, je  sens  que  ma  lâche  est  difficile  et  délicate  ;  car  j'aurai 
à  discuter  les  opinions  des  orateurs  qui  m'ont  précédé  à  cette 
tribune. 

Je  m'en  prends  d'abord  à  la  fièvre  purulente.  L'absorption 
du  pus,  qui  se  ferait  d'une  maladie  locale  à  une  affection  gé- 
néralisée (et  non  générale),  a  été  plus  ou  moins  invoquée  par 
Dance,  MM.  Velpeau,  Hervez  et  Béhier.  Pour  expliquer  les 
lésions  de  la  fièvre  purulente,  ils  ont  dit  plus  ou  moins  clai- 
rement que  le  pus  allait  se  déposer  en  nature  et  former  ainsi 
les  abcès  métastatiques.  A  cela,  des  micrographes  très  per- 
tinents répondent  que  le  pus  n'est  pas  absorbable.  D'ailleurs, 
comment  expliquer  avec  cette  théorie,  les  quantités  considé- 
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rables  de  pus  que  j'ai  vu  se  former  consécutivement  à  une 
plaie  insignifmnte,  ou  les  abcès  des  femmes  mortes  de  fièvre 
puerpérale  pendant  l'époque  menstruelle,  ou  les  pleurésies 
suppurées  des  fœtus  morts-nés?  Comment  expliquer  encore 
la  fréquence  plus  grande  des  accidents  dans  les  grandes 
villes? 

L'explication  de  M.  Beau,  Thypothèse  d'une  diathèse 
phlegmasique  puerpérale,  jette-  t-elle  plus  de  jour  sur  la  ques- 
tion? D'abord,  M.  Beau  aurait  bien  fait  de  nous  démontrer 
un  peu  clairement  lexistence  et  la  nature  de  sa  diathèse.  Dis- 
tiognerune  pyrexie  d'une  phlegmasie  en  dosant  la  fibrine  du 
sang,  cest  se  servir  de  fort  mauvaises  raisons,  et  qui  n*ont 
plus  cours  dans  la  science.  Mais,  puisque  M.  Beau  transige 
avec  les  vitalisies,  je  le  suis  dans  leur  camp  pour  l'y  combat- 
tre. II  est  vrai  quej'yperds  en  fait  d'alliés  tous  leschirurgiens 
localisateurs,  M.  Velpeau  en  tête. 

Que  M.  Beau,  qui  pense  que  la  diathèse  n'est  rien,  nous 
dise  ce  qu'il  fait  des  diathèses  qui  tuent  sans  lésions  appré- 
ciables, en  quelques  heures,  comme  le  sang  de  rate,  comme 
la  variole  qui  tue  sans  éruption.  Est-ce  là  un  élément  qu'on 
puisseoublier  ?  Chez  un  scrofuleux  qui  se  donne  une  entorse, 
M.  Beau,  qui  est  bon  médecin,  fera  tout  ce  qu'il  pourra 
pour  empêcher  la  diathèse  de  produire  la  scrofule  articu- 
laire. 

Les  médecins  n'aiment  pas  les  espèces  ;  mais  tant  que  vous 
n'aurez  pas  d'espèces  en  pathologie,  vous  n'y  aurez  que  des 
erreurs.  Vous  ne  distinguez  pas  par  les  réactifs  de  vos  boîtes, 
le  pus  de  l'eclhyma  de  celui  de  la  variole,  ni  le  venin  de  la 
vipère  d'une  eau  un  peu  gommée.  Mais  nous  avons  un  réactif 
plus  sensible,  l'organisme  vivant,  qui  vous  dira  qu'il  y  a  là 
quelque  chose  de  spécifique.  De  même  l'anatomie  ne  saurait 
distinguer  une  péritonite  simple  de  celle  qui  est  le  fait  de  la 
fièvre  puerpérale  ;  et  de  même  encore,  vous  ne  pouvez  pas 
conclure  delà  que  c'est  la  même  chose  dans  les  deux  cas. 

Il  y  alà  des  différences  profondes,  intimes,  et,  en  les  rap- 
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pottaiit  avec  Dârcet  à  une  Materia  pedcanà,  à  des  fermeott, 

notiâ  tié  faisons  qde  sulvte  Texênlple  de  Vad  Sirteiert. 

La  spécificité  n'est  donc  pas  dans  Fétàt  pttefpérâl.  Jett'èû* 
tètids  pas  dire,  je  me  hâte  de  Tajoatér,  qo^è  l'état  puefpérti 
tfést  rien  ;  <i*est  lui  qui  est  là  dîàtbèse,  è'est^à-diteque  c'est 
lui  qui  constitue  une  opportunité  morbide  particulière.  Hftiè 
o'edi  là  touli  je  ne  ri^onnalâ  pas  d'Iiutre  imporlance  à  tobt 
l'orgasme  générique  ikiaoifesté  dans  les  phénomèaes  de  là 
menstruation f  ou  dans  les  modificatiotm  vaf iéea  des  solides 
et  dès  liquides  pendant  la  grossesse  wi  raèocouclreaient. 

11  ne  me  reste  qUe  peu  de  choses  à  dire  mt  les  moyens  de 
prévenir  et  de  combattre  la  fièvre  puerpérale. 

Comme  moyen  prophylactique,  que  dira4^je  de  ce  qti'oaà 
appelé  le  traitement  des  portes  et  fenètreSj  par  lequd  on  à 
voulu  nous  préserver  de  toutes  les  épidémies?  M.  Maigaigoe 
pourra  vous  dire  le  cas  qu'en  fit  le  cbolérc^  quand  ses  blessés 
goûtaient  les  bienfaits  Je  la  ventilation  sous  le  ciel  de  la  Po- 
logne. Adressez-vous  encore  à  M.  Michel  Lévy,  et  voussaures 
si  à  Varna  l'aéi^tion  a  tenu  ses  promesses. 

Ou  bien  croirez-vous  que  les  injections  préservent  de  Tem- 
poisonnement  putride,  quand  vous  verrez  les  accouchées  de 
la  campagne  se  rétablir  aaus  encombre,  malgré  l'inobser- 
vance  des  plus  simples  soins  de  propreté  et  avec  des  locbles 
d'une  horrible  fétidité,  et  nos  malades  succomber  dans  les 
hôpitaux  et  en  ville  malgré  des  injections  répétées,  chloru- 
rées, et  Suffisantes  pour  enlever  toute  o(îeur  ^lux lochies?      , 

Demânderez-vous  au  sulfate  de  quiniife  de  préserver  vos 
accouchées,  comme  M.  Piedagnel?  Pendant  que  dans  ses 
salles,  situées  à  un  étage  au-dessus  des  miennes  il  n'y 
avait  pas  de  décès,  les  fièvres  puerpérales  se  succédaient 
dans  les  miennes,  malgré  Tusage  préservatif  du  sulfate  de 
quinine. 

Abordons  le  traitement  curatif  par  la  quinine. 

M.  Ëeau  s*est  mis  fort  à  son^  aise.  Je  guéris»  dit-il ^  lès  pé- 
ritonites sous- ombilicales  ;  mais  pour  celles  qui  se  sont  gè- 
nérali8éès>  je  ti'y  toudive  ps  ;  lés  àbcè»  inèUistàti(}U^,  Je  he 
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m'e»  mêle  pas  ;  les  méningites,  nescio.  Ehl  mais  à  ce  litige, 
M.  Beau  ne  réussit  pas  mieux  que  nous  ! 

Comme  nou^,  il  pe  guérit  pas  mètnetQUies  les  péFitoniUs 
sous-ombilicales,  c'est-àdîre  celtes  gù  le  péritoine  des  i«- 
testiost  du  foin,  Tépiploon,  Tarrière-eavité^  est  intact. 

Séance  du  50  mars  1857.  —  Présidence  de  M.  Latîgier. 

—  M.  le  ministre  de  la  guerre  transmet  untî  note  relative 
à  l'emploi  généralisé  des  revaccînations  danç  l'armée. 

Vordre  du  jour  appelle  la  suite  de  U  discussion  sur  la  fiè- 
vre puerpérale. 

Mt  P.  Pubois.  Messieurs,  quelque  CQhsciepce  que  j'aie  de 
la  pîirt  que  je  dois  prendre  à  celte  discussion,  je  ne  saufaî^ 
me  dissimuler  qu'elle  m'est  imposée  bien  plus  par  ma  situa- 
tion que  par  les  lumières  que  j'y  puis  apporter. 

Sous  Tinfluence  de  cjrcofl^iL^ce^  assez  difficiles  à  détei- 
miner  dans  l'état  actuel  de  1^  science,  on  voit  les  coovales* 
cences  faciles  qui  succèdent  ordinairement i  l'accQUcbemenï 
physiologique  se  compliquer  de  quelques  cas  pathologiques 
qui  se  divisent  en  deux  groupes. 

te  premier  groupe,  qui  ^e  pr^se^^te  cous  deux  formes 
principales  :  laf^rme  bilietise  let  la  forme  inOamms^toire ,  oc^ 
cupe,  au  point  de  vue  de  sa  fréquence,  une  place  considéra- 
ble dans  la  pathologie  des  femmes  en  couches,  etî)  est  oidi-* 
nairemeni  rapidement  g^érîsaabl^f 

MaSe,  à  des  époques  indéterminées,  il  survâest  une  aggra- 
vation yenarqoaèle  desprincîpaQx  symplAiaes.  Ain»,  le  fris- 
son imtial  eet8o«i^6nt  pliie  intense,  plus  prolongé  et  plus 
rapprodié  de  l'aceouebement  ;  U  face  est  profondément  ai* 
térée;  les  malades  sont  agitées  d'une  usinière  inoessaate;  il 
sedéclare  desdsuleurs  intolérables  dans  ^abdomen,  qui  se 
b^nne  ;  la  diart^bée  arrive  %  ec  les  malades  eucoombeat  à 
pe«  près  «ertainemeot.  Cette  aggravation  ixmstituele  second 
giwttps. 

la  forme  Wlieuse  du  premier  groupe  se  rapporte  à  ce  que 
les  médecins  ont  désigné  sous  le  nom  d'embarras  gasttique; 
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la  forme  inflammatoire  comprend  les  phlegmasies  locales, 
métrîtes,  péritonites,  ovarites,  etc. 

Quant  au  second  groupe  dont  j'ai  indiqué  les  principaux 
caractères^  il  constitue  la  fièvre  puerpérale. 

Celte  fièvre,  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  diffère  es- 
sentiellement, par  ses  caractères  analomo-pathologiques,  de 
la  plupart  des  affections  fébriles  et  continues  ;  mais  dans  des 
cas,  rares  il  est  vrai,  l'observation  la  plus  scrupuleuse  ne 
révèle  aucune  altération  manifeste.  M.  Beau,  notre  collègue, 
comprend  sous  le  nom  de  fièvre  puerpérale  les  symptôraesde 
notre  premier  groupe,  généralisés  et  aggravés. 

Si  ce  n*est  pas  l'étendue  et  l'intensité  de  rinflammatioo 
qui  fait  le  caractère  distinctif  du  groupe  de  symptômes  qui 
ne  paraît  pas  constituer  la  fièvre  puerpérale,  qu est-ce 
donc? 

Je  ne  crois  pasà  Tinfection  purulente,  parce  que  les  exem- 
ples de  fièvre  puerpérale  mortelle,  sans  aucune  trace  appa- 
rente de  suppuration,  sont  assez  nombreux  aujourd'hui  pour 
faire  rejeter  cette  opinion. 

Je  crois  moins  encore  à  l'infection  putride,  car  il  n'y  au- 
rait presqu'aucun  cas  d'hémorrhagie  consécutive  à  l'accou- 
chement qui  ne  fût  compliqué  d'infection  putride  :  il  ny  a 
pas,  en  effet,  de  perte  utérine  un  peu  abondante  chez  une 
accouchée  qui  ne  donne  lieu  au  séjour  et  à  l'altération  de 
quelques  caillots  dans  les  voies  génitales. 

En  cet  état  de  la  science,  j'admets  l'altération  primitive 
du  sang  par  une  cause -encore  inconnue,  parce  quecette  hy- 
pothèse me  paraît  très  admissible,  et  parce  qu'après  la  ruine 
des  autres  elle  est  la  seule  à  laquelle  je  puisse  me  rattacher. 
Je  crois  même  que,  dans  un  très  grand  nombre  de  cas,  cette 
cause  contient  en  elle  les  éléments  de  la  gravité  ou  de  Tio- 
nocuité  delà  maladie,  et,  pour  ainsi  dire,  son  avenir,  comoie 
la  cause  qui  produit  Tintoxication  varioligène  du  sang  tient 
soussa  dépendance  les  inflammations  spécifiquesdisséminées, 
desquelles  résulteront,  plus  tard,  les  pustules  discrètes  oa 
confluentes  de  la  variole. 
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Après  les  développements  qui  précèdent,  personne  ne  dou- 
tera qu'il  n'existe  une  fièvre  puerpérale,  laquelle,  à  une  ex- 
ception près  peut-être,  ne  se  dévelopf  e  chez  la  femme  avec 
les  caractères  que  j'ai  précédemment  exposés  que  dans  les 
conditions  organiques  de  la  puerpéralité.  Maladie  le  plus 
'  souvent  mortelle,  surtout  quand  elle  règne  épidémiquement» 
et  à  laquelle  ont  succombé,  il  n*y  a  pas  longtemps  encore, 
dix-huit  femmes  sur  dix-neuf  ans  dans  le  service  de  M.  Trous- 
seau. 

Aussi  ma  surprise,  et  probablement  celle  de  l'Académie  et 
du  public,  a-i-elle  été  grande  quand  notre  collègue  vous  a  dit 
'  que  l'histoire  de  la  fièvre  puerpérale  pourrait  bien  n'être  que 
celle  de  la  dent  d'or,  cette  mystification  inventée  sans  doute 
par  les  beaux  esprits  du  siècle  dernier,  et  lorsqu'il  a  déclaré 
que  la  fièvre  puerpérale  n'existait  pas.  Je  confesse  qu'il  m'a 
semblé  tout  d'abord  que  notre  collègue  exprimait  une  néga- 
tion à  l'appui  de  laquelle  toute  l'habileté  du  paradoxe  serait 
restée  impuisssante,  lors  même  qu'il  aurait  eu  à  son  service  la 
parole  facile-et  pénétrante,  et  l'esprit  hardi  et  convaincu  de 
notre  collègue  ;  mais  cette  première  impression  n'était  pas 
fondée.  L'intention  de  M.  Trousseau  était  autre  que  ce  que 
j'avais  cru.  il  reprenait  sans  le  savoir  une  idée  déjà  ancienne 
exprimée  et  développée  par  un  homme  dont  le  nom ,  les  tra- 
vaux et  les  découvertes  feront  époque  dans  la  science. 

Il  yaura  bientôt  dix  ans,  le  docteur  Simpson  (d'Edimbourg) 
publia  un  mémoire  très  intéressant  dans  lequel  il  s'appliqua 
à  faire  un  examen  comparatif  de  deux  conditions,  lesquelles, 
très  différentes  en  apparence,  lui  parurent  liées  par  de  frap- 
pantes analogies.  Je  veux  dire  l'état  d'une  femme  accouchée 
et  celui  d^n  individu  qui  a  subi  une  des  grandes  opérations 
de  la  chirurgie. 

Ainsi  le  paradoxe  de  M.  Trousseau  dit  en  concluant  M.  Du- 
bois, ne  lui  appartient  pas  en  propre  ;  M.  Simpson  en  a  au 
moins  la  priorité  sur  lui. 

H.  Dubois,  abordant  la  question  de  la  contagion  de  la  fiè- 
vre puerpérale,  examine  successivement  les  différents  faits 
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invoqués  en  faveur  de  cette  apinîon,  tant  par  ceux  qui  Font 
précédé  à  la  tribune  que  par  quelques  praticiens  haut  placés 
d'Angleterre  et  d'Allemagne. 

t  Quelle  eat,  dit-^il  en  terminant,  la  valeur  réelle  dp.  ces 
faits  au  point  de  vue  de  la  signification  qui  leur  a  été  donnée? 
Cette  question  est  tout  à  la  fois  grave,  délicate  et  obscure  : 
elle  me  paraît,  en  conséquence,  réclamer  une  de  ces  appré- 
ciations rigoureuses  et  éclairées  par  lesquelles  se  distingue 
surtout  la  médecine  française.  Ce  n'est  pas  à  moi  qu'appar- 
tiendra cette  mission.  Je  me  contenterai  de  dire  mon  senti- 
ment sur  ce  sujet  et  sur  les  autres  parties  du  programme 
tracé  par  M.  Guérard,  si  TAcadémieveut  bien  m'accorderde 
nouveau  la  parole  dans  la  séance  prochaîne.  > 

La  parole  est  à  M.  Cruveilhîer. 

M.  Cruvellhier.  —Messieurs,  je  ne  parlerai  que  delà  fièvre 
puerpérale  classique,  etnullementde  la  fièvre  puerpérale  que 
j'appellerai  analogique,  et  qu'a  décrite  M,  Trousseau,  notre 
spirituel  collègue,  dans  la  dernière  séance.  Mon  intention 
n'est  pas  d'engager  une  discussion  directe,  mais  d'exposer 
seulement  les  faits  dont  j'ai  été  témoin  pendant  mon  séjour  de 
deux  ans  et  demi  à  la  Maternité. 

Le  premier  résultat  de  ma  pratique  à  cet  hôpital ,  c'est  qu'il 
existe,  pour  les  maladies  qui  y  régnent,  des  périodes  de  bé- 
nignité  pendantla  durée  desquelles  la  fièvre  puerpérale  cède 
avec  la  grande  facilité,  et  des  périodes  de  malignité,  où  les 
nMtladies  puerpérales  se  présentent  avec  le  caractère  le  phis 
grave,  et  résistent,  en  général,  à  toute  espèce  de  traitement. 
Or,  les  périodes  bénignes  répondaient  aux  époques  où  la  «!«•*• 
son  d'accouchement  était  à  son  minimum  de  populatieii 
c'est-à-dire  pendant  la  belle  saison. 

Dans  l'hiver  de  1830  à  1831,  époque  d'encomi>rement  peur 
la  Maternité,  apparut  la  terrible  Hèvre  puerpérale  épidénri- 
que.  £He  se  distingua  par  quatre  caractères:  V  au  début^fris* 
son,  dont  l'intensité,  la  durée,  et  surtout  l'époque  pféeeea 
de^n  apparition,  mesui^ienl  en  général  la  gf  atité  de  ta  M- 
ladle;  2*"  tlouleur  aMomint^le  pérltonitiqd^S»  déciotnpositiotf 
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profonde  de  la  fàce  ;  4^  pecitesse  et  fréquence  entrôtne  dd 
poals.  Relativement  à  it  thérapeutique,  je  peux  dire  que« 
pondant  les  cinq  épidémiee  dont  j'ai  été  téfuoio,  f  ai  essayé 
de  toated  les  noétboded  de  traitement,  rafionnetles  et  empiri* 
qties,  et  que  toutes  ont  également  échoué. 

La  forme  et  la  gravité  de  ces  accidents  me  conduisirent  à 
donner  à  la  fièvre  puerpérale  épidémique  de  la  Maternité  le 
nom  de  typhus  puerpéral.  En  effet,  comme  le  typhus,  cette 
fièvre  est  une  maladie  par  infection,  une  maladie  contagieuse 
miasmatique  résultant  de  Tencombreraent.  J'en  trouverais 
une  preuve  dans  l'exacte  circonscription  de  la  fièvre  puerpé- 
rale dans  l'enceinte  de  la  Maternité.  Lors  donc  que  la  fièvre 
puerpérale  épidémique  ou  typhus  puerpéral  se  déclare  dans 
une  maison  d'accouchement,  il  n'y  a  qu'un  parti  à  prendre, 
c^est  celui  dont  M.  P.  Dubois  a  pris  la  courageuse  initiative; 
il  faut  évacuer  l'hôpital  et  mettre  la  clef  sous  la  porte. 

Qu'en  ooocluret  messieurs^  qu'il  faut  supprimer  les  maU 
sons  d'accouchement  et  les  remplacer  par  des  secours  à  do* 
DÛcile?  H.  Depaul  vous  l'a  dit  :  ce  serait  le  meilleur  parti  k 
prendre,  ou,  si  Toa  conserve  les  maisons  d'accoocbement,  il 
faut  les  oi^aniser  de  manière  à  ce  que  les  fenunes  soient  dans 
das  conditions  de  saJobrité  telles  que  la  contagion  miastnatt^ 
que  m  puisse  les  atteindre.  L^isolemeot  de  chaque  femm^ 
daae  une  cbambre  parëculière  serait  la  première  de  ces  coa^ 
dilioiis. 

Maintenant,  messieurs,  que  trouve-t-on  à  l'autopsie  f  On 
trouve  une  uniformité  de  lésions  qui  s'exf^liquent  par  led 
cdodftioQS  iâèiitiques(lans  lesquelles  sont  placées  les  femmeè 
ntmvellement  accouchées.  La  plus  fréquente  et  la  plusgratei 
de  ces  lésions  est  la  péritonite.  Or,  oette  péritonite  puerpé-^ 
ndeeat  irojows  ou  presque  toujours  puraleate;  qnelqiiefois, 
on  mèMe  temps,  pseudo-membranease  el  partilente  ;  rare^ 
nma  psaudo  "membraneuse  Mtvleineiit. 

Vhente  avaûcée^  ïa  «éance  force  M.  CrûveîlWer  à  ren- 
ftfytT  la  isroite  de  ira  communication  à  mardi  prochain. 
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Séangr  du  6  AVRIL  1858.  —  Présidence  de  M.  LàuciBR. 

La  correspondaDce  non  officielle  comprend  : 

Un  travail  intitulé  :  Résumé  des  expériences  faites  sur 
Vair^  Coaygène^  l'azote^  C acide  carbonique  et  [hydrogène 
injectés  dans  le  tissu  cellulaire  et  les  cavités  séreuses^  par 
MM.  Demarquay  et  Leconte  (sera  inséré  au  Bulletin). 

M.  Velpeau  dépose  sur  le  bureau  la  relation  d'un  cas  d'in- 
vagination de  rintestin  colon,  réduite  à  Taide  du  procédé 
indiqué  par  M.  Lepelletîer,  delaSarthe.  Ce  procédé  consiste 
à  introduire  dans  le-rectum  une  tige  creuse  et  renflée  à  son 
extrémité  supérieure,  à  la  manière  d'un  embout  de  spécu- 
lum, laquelle  refoule  la  partie  prolabée  de  Tintestin.  L'ob- 
servation de  ce  cas  a  été  envoyée  à  M.  Velpeau  par  M.  le 
docteur  Cabaret,  de  Saint-Mâlo. 

L'ordre  du  jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  la 
fièvre  puerpérale.  —  La  parole  est  à  M.  Cruveilhier. 

L'honorable  académicien,  reprenant  son  discours  au  point 
où  il  l'a  laissé  dans  la  dernière  séance,  aborde  l'étude  de  la 
lymphangite  purulente,  qui  lui  parait  être  le  caractère  le 
plus  remarquable  du  typhus  puerpéral.  Au  point  de  vue  de 
l'anatomie  pathologique,  la  présence  du  pus  dans  les  vais- 
seaux lymphatiques  est  la  marque  spéciale  de  la  fièvre  puer- 
pérale ;  il  n'a,  en  effet,  jamais  trouvé  cette  lésion  ni  dans  la 
péritonite  ni  dans  aucune  autre  maladie.  La  présence  du 
pus  dans  les  veines  utérines  est  même  incomparablement 
plus  rare,  à  la  suite  de  l'accouchement,  que  la  présence  du 
pus  dans  les  vaisseaux  lymphatiques  ;  ce  fait,  au  premier 
abord,  peut  sembler  paradoxal  ;  mais  il  est  fondé  sur  un 
nombre  immense  d'observations  pour  M.  Cruveilhier  ;  il  faut, 
d'ailleurs,  bien  se  garder  de  confondre  les  veines  purulentes 
avec  les  vaisseaux  lymphatiques  ;  erreur  facile,  dans  laquelle 
est  tombé  M.  Cruveilhier  lui-même  à  sa  première  autopsie, 
et  qui,  plusieurs  fois  commise,  sans  doute,  par  les  différents 
observateurs,  explique  les  dissidences  sur  ce  point.  Les  gan- 
glions auxquels  se  rendent  les  lymphatiques  purulents  sont, 
en  général,  injectés  de  pus  sans  qu'on  sache  positivement 
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encore  si  ce  pus  traverse  les  ganglions,  ou  s'il  y  est  arrêté 
comme  par  une  barrière  infranchissable. 

t  Je  m'empresse,  ajoute  M.  (!ruveilbier,  de  reconnaître 
que  je  ne  suis  pas  le  premier  qui  ait  observé  la  lymphangite 
utérine  ;M.  Tonnelé,  alors  interne  à  la  Maternité,  Ta  signalée 
dans  un  mémoire  publié  en  1830.  Après  lui  sont  venus 
MM.  Danyau,  Nonat  et  Duplay. 

Mais  ce  ne  sont  pas  les  seules  altérations  qu'on  trouve  dans 
la  fièvre  puerpérale  ;  la  phlébite  utérine  suppurée  en  con- 
stitue une  des  formes  les  plus  redoutables^.  Pour  compléter 
le  tableau  des  lésions  morbides,  il  faut  mentionner  la  pleu- 
résie puerpérale  toujours  purulente,  souvent  double,  coïnci- 
dant quelquefois  avec  la  pneumonie  lobulaire  ;  il  faut  noter 
encore  le  rhumatisme  puerpéral  avec  tendance  à  la  suppu- 
ration, et  enfin  la  gangrène  de  l'utérus. 

En  présence  de  phlegmasies  aussi  considérables,  la  ques- 
tion de  savoir  si  la  fièvre  puerpérale  est  une  fièvre  primitive, 
essentielle,  ou  bien  une  fièvre  symptomatique,  ne  semble-t- 
eHe  pas  jugée  ?  Au  surplus,  voici  ce  que  je  crois  être  la  vérité 
à  cet  égard  :  La  fièvre  puerpérale  est  à  la  fois  une  fièvre  et 
une  phlegmasie,  conséquences  d'une  cause  commune,  l'in- 
fection miasmatique.  Je  ne  vois  aucun  inconvénient  à  appeler 
du  nom  générique  de  fièvre  toutes  les  maladies  locales  accom- 
pagnées de  réaction  fébrile.  Continuons  donc  à  donner  le 
nom  de  fièvre  puerpérale  à  la  fièvre  des  nouvelles  accou- 
chées ;  mais  n'oublions  pas,  qu'en  général  l'étendue  des 
lésions  phlegmasiques,  locale»,  mesure  la  gravité  de  la 
maladie. 

J'arrive  maintenant  à  une  des  dernières  questions  de 
M.  Guérard  :  Quelle  est  la  nature  de  la  fièvre  puerpérale? 
11  ne  s'agit  pas,  bien  entendu,  de  la  nature  intime  de  cette 
maladie,  mais  simplement  de  la  place  qu'il  convient  de  lui 
assigner  dans  le  cadre  nosologique.  Ainsi  simplifiée,  la 
question  se  réduit  à  considérer  la  fièvre  puerpérale  comme 
étant  la  fièvre  iraumatique  des  femmes  récemment  accou- 
chées.   On  peut,  en  efifet,  comparer  la  femme  qui  vient 


d'tccoucher  w  blessé  qui  vient  de  subir  une  gmve  opérfttion 
chirurgicale  :  chez  Unis  deux,  épuiaeiueot  oerveuK,  éwoôeos 
de  toute  espèce,  douleurs  yivee  et  pnilMgées  ;  chez  tous 
deu3(,  vadte  solutiofl  de  cooitiDuiié  qui,  paur  ise  oicatriser, 
eiige  le  dévelappement  nécessaire  d'une  fièvre  trauw- 
tique.  Chez  tes  nouveHee  Accouchées,  elle  s'appelle  fièvre  de 
lait,  parce  qu'en  vertu  de  lois  faciles  à  saisir  dans  leur  but, 
impœeiblBS  à  saisir  dans  leurs  moyens,  fA\e  s  a^oompagae  de 
Béorétiofi  lantéc  dans  les  mamelles.  Voilà  pour  Yém  réffAm. 

Poursuivons  ce  paraUèle  eiure  les  accidents  qui  survies- 
nent  ckez  la  Stmm»  en  coucbes-eit  ceux  qui  peairent  «urveair 
d»E  les  (Uessés;  ^umis  jdeuz  meyrent  4'bémoiTliaeie  priflsi- 
tàve  ou  conséoititve,  d'épuisement  de  lasen^biitié,  de  oonvul- 
sious,  d'inflaromatiein,  de  gangrène,  d'érysipèles  erratiqwi, 
de  phlébite  suppures  ei  d'iufootiw  puruiciU«.  Eofm,  la 
lemine  euicau<^e3  naeiu^de  ly4B]pibai«ite  (Htruleute,  Ri- 
dent p<»saiblie,  mais  très  rare  chez  les  blessés.  Telles  sont, 
Mes€De(Uirs«  les  observAlioos  qu'il  m'a  été  donné  de  faire  k  h 
ltatennitié,'et  vtîci  flaee  oonclusioes  ; 

i"*  La  âèivre  puerpérale  est  esseBii^lfiawnit  uneiièf  ne  trau- 
mâtiquu. 

â*  Lescooditiona  parUcuiières  dawkegueUesseitrouimt 
Tuttérus  et  l'^CMiamie  tout  entière,  eonstiiiueni  ^oe  <^*on 
poonrait  appeler  le  traumatisme  ipuenpémL 

5^  La  fibvitt  puerpérale  ôpidémique  let  çoiHaciieuae.  tr»- 
oonnaîssam  pour  cause  pripcipal3  renoofBfaremeot,  mérite 
le  nom  (âe:l7})hus  puerpéral* 

4®  Les  caractères  anatomiques  essentiels  du  typbuspmw- 
pérailsont  la  fiéritomte,  la  smks  fériiWmite  ie;t  la  ly«fiq)l)aD- 
gile  por«il«nties.  La  phlébite  ulérme  purulepte  est  îoovmy^- 
tttbleiiiieiyt  plus  mretfue  la  lymptongite  puraldute, 

S^  Ilestio&niunentjprobatillequed'iQflnmmaâon  pun^M^ 
fies  taiBseaux  lympbi^iguestfifiit  lune  c»use  de  lYmlm^f^ 
dunangidaiis  Je  typbot  puerpéral  i;  mais  (cetle  iotoiiJcaMW 
Mue  manifeste  ^s  DidînaiFemeart;  pur  des  abaès  i^iscéroill» 
tlWpm»  il  mtàifit  dans  la  pUébilepurulentei. 
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^^  La  possibilUé  de  rinfectioo  purulepte  à\i  saog  par  Ja 
lyiQpbangitô  a'^st  pae  décidée  d'une  manière  positive. 

M.  Cruveilbier  termiae  ep  disant  qoe  s'il  y  a  dUsentiment 
sor  la  nature^r^sseece  et  Je  traitement  de  la  fièvre  puerpé- 
rale, il  n'y  en  a  pas  sur  son  caractère  contagieux  et  miastna*' 
tique.  C'est  pourquoi  11  étnei  le  vœu  que  h  seclion  d'hygiène 
6'ocGupe  de  la  question  des  grands  lu)spices  d'accouchement, 
{)oiir  savoir  s'il  est  plus  lUile  de  les  maintenir  que  cle  les  sup- 
primer en  les  remplaçant  par  des  secours  à  domicile  (m  par 
4e  tout  petits  hospices  de  dis  à  vingt  lits« 

Le  vœu  de  M.  Cruveilbier*^  soumis  au  coa:iseil  d'adnaiuis* 
tratlon  de  l'Académie. 

La  parole  est  à  M,  Danyau. 

M.  Danyau  :  — Pour  moi,  Messieurs,  la  fièvre  puer.pérale 
est  une  maladie  4' origine  aniasânatique  dont  le  nmsme  gén$- 
ï^ur  pénètre  daus  le  sang^  rempoisoone  ei  le  rçnd  api-e  à 
la  {production^  le  plus  son  vent  très  ri^pide,  de  localleaiioDS 
inflammatoires  très  v^iëes>  surtout  dans  les  organes,  dont  la 
vâtaliié  a  été  exaltée  par  lo  grossesse  et  racçcoufibemenL 

D'abord,  il  est  d'observation  que  les  épidémies  de  fièv^ire 
puerpérale,  non  seulement  envahissent  les  établissements 
spéciaux,  mais  encore  sévissent  sur  les  villes  d'une  grande 
étendue^  ^uiremèàiMe  eqr  pl|»si0ur^ parties  d'iup  oentinent  en 
même  temps. 

Je  renonce  à  déterminer  quel  est  le  principe  délétère  qui 
*ï)ge)Tdfe  1^  fièvre  puerpéral*e  ;  mais,  quel  qu'il  isott,  il  fie  me 
parait ,  pas  moine  hors  de  doute  qu'il  ^peut  tiier  curant  d'avoir 
produit  ia  moindre  localisation  inflamwMktoire.  &i  l'absence 
de  lésions  locales  primiiivesratïgB  de  droit  la  ^rre  puerpé- 
rale dans  laclaôsi^  des  py  rexies,  la  présence  fie  lésions  locales 
secondaires  ne  petit  lui  ravir  celle  place  et  lui  en  assigner 
une  autre  dans  le  cadre  nosolqgique. 

Al.  fiao^jui^^près  avorr  rappelé  la  rapidité  de  l'invasion 
de  la  fièvre  p«erf!érale  awssi  bien  dans  les  maîsows  particu- 
Ifttes  rjire 'dans  liËs'étaMi^îsemems  puBltcS,  passe  en  revue 
totisles  traitements  proposés  j)Qur  combattje  cette  affection» 
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et  arrive  à  des  conclusions  absolooient  négatives.  Abordant 
ensuite  les  mesures  prophylactiques  conseillées  par  les  ora- 
teurs précédents,  il  montre  que  si  l'on  ferme  le^  hospices  d'ac- 
couchements, il  faut  aussi, et  pour  la  même  raison,  demander 
la  fermeture,  sinon  la  suppression  complète  des  hôpitaux  con- 
tenant des  salles  de  chirurgie.  11  signale,  en  passant,  les  très 
graves  inconvénients  qui  résulteraient,  au  point  de  vue  de 
Tinstruciion,  de  ces  mesures,  c'est-à-dire  de  Tabolition 
totale  des  grandes  maisons  d'accouchement. 

c  Les  demi-mesures,  dit  M.  Danyau,  en  terminant,  seront 
cependant  toujours  insuffisantes.  Ainsi,  quoi  qu'on  ait  pu 
faire  en  1856,  les  ravages  de  la  maladie  ont  continué;  eHe 
avait  pris  domicile  parmi  nous  et  suivait  presque  partout  ses 
victimes  désignées  :  c'est  à  l'empècher  de  se  développer  que 
tous  les  efforts  doivent  tendre.  Dans  le  système  actuel  ces 
efforts  seront  toujours  impuissants.  L'administration  avait 
décidé,  sur  notre  demande,  que  les  salles  de  la  Maternité 
seraient  évacuées  à  tour  de  rôle  et  chacune  d'elles  laissée 
vide  pendant  quelque  temps  après  la  sortie  de  toutes  les 
femmes  qui  en  avaient  occupé  les  lits. 

—  La  séance  est  levée  à  cinq  heures  un  quart. 

FORMULES,  RECE'rrES  ET  PRATIQUES. 


HigraiDe.  —Albumine  dans  les  urines.  — Acide  arsénieux  conlre  les  moncbes.  —  Arfile 
dans  diverses  affections.—  Nouveau  causiiqae.  —  Destruction  des  cbancres.  —  Poiioa 
ferrée.  —  Bains  ferrés. 

lilHirBirm  COMTHB   I^A  niClBAIliBy  ^nr  h  docteur  Jvbq  : 
Acétate  de   morphiue  %5  centigrammes. 

Eau  distî  \éc  de  laurier-cerite  ft  grammes. 

Acide  prussique  10  gouttes. 

Faites  dissoadre  Pacétate  à  Taide  de  quelques  guuttes  d*acide  acétique. 
On  prend  10  gouttes  de  ce  mélange,  5  gouttes  seulement  pour  les  femme! 
très  excitables,  et  une  quantité  égale  d'eau  ;  on  aspire  fortement  ce  liquiile 
par  la  narine  correspondante  au  côté  affecté,  en  ayant  soin  de  boucber 
l'autre  narine.  On  éprouve  une  sensation  de  froid  dans  la  narine,  et  U 
douleur  frontale  cesse  aussitôt  pour  ne  plus  reparaître.  L#e  coryiA  est  ose 
contre-indication  à  Temploi  de  ce  moyen.  (PreèSe  médicale  belge.) 
mmiraB   COnilTAB  li'OBéBlTé.— Le  docteur  Moo»b  a  indiqué, 
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dans  le  Médical  Times,  ua  moyen  qui  lui  paraît  efficace  pour  combattre 
il  disposiiion  à  l^obésité.  Ce  moyen  consiste  dans  la  privation  de  pain  et 
de  boissons  fermentées.  Des  essais  pratiqués  sur  lui-même  ont  réduit  son 
poids  de  9S  kilogr.  à  75,  en  observant,  pendant  trois  mois  seulement,  le 
régime  suivant  : 

Son  premier  déjeuner  consistait  en  60  grammes  de  }>iscuit,  un  œuf, 
deui  tasses  de  thé  ou  de  café  ;  à  cinq  heures  il  mangeait  de  la  viande, 
iptis  pas  de  F^iii)  ®^  i^  >^  privait  également  à  son  souper,  se  bornant  à 
l'usage  du  thé. 

l.'AI.BVniRiB  BXISTB-T-BI.I.K  DAHB  LBS  VBIWBB  MOnm/L" 
l*BA?  —  M.  le  D'GiGoir,  d'Augoulérae,  avait  publié  un  travail  pouvant 
ic  résumer  ainsi  : 

I*  L'urine  à  Tétat  normal  contient  toujours  de  Talbumine. 
S*  L'albamiue  n*y  a   pas  été   découverte  jusqu'à    présent,  faute  d*an 
réactif  suflisant  pour  la  déceler.  Ce  réactif,  c*est  le  chloroforme. 

Il  résulte,  d'un  rapport  présente  à  l'Académie  des  sciences  par  M.  Bec- 
querel, et  d'expériences  faites  par  M.  Barreswil,  que  le  précipité  obtenu 
par  M.  Gigon,  dans  les  urines  normales,  à  Taide  du  chloroforme,  n'est 
qu'une  simple  émulsion  constituée  par  le  ohloroforme  d'une  ptirt,  et, 
d'ooe  autre,  par  le  mucus  et  la  matière  organique  toujours  contenus  dans 
la  sécrétion  urinaire. 

«IliOlJI.IBB  BWBr  PBODVIT  mWM  M^MM  mOWCMUm  par  r acide 
artèmeux  pris  par  un  malade 'y  par  M.  Joseph  Capbilo^  à  Savigliauo 
(G«M.  jned,  iial.t  St  Sardi<,),'^  Un  jeune  paysan,  atteint  de  fièvre  inter- 
mittente tierce,  ayant  été  soumis  par  l'auteur  à  Tusage  de  l'acide  arsé- 
oieuz,  en  prit  pendant  deux  jours  successifs  3  centigrammes  dissous  à 
froid  dans  laS  grammes  d'eau  froide,  et  le  troisième,  S  centigrammes. 
Ces  doses,  relativement  faibles,  suffirent  pour  la  guérison,  et  augmentè- 
rent notamment  Tappétit  et  la  faculté  digestive  ;  et  pourtant,  elles  suffi- 
rent pour  créer  autour  do  malade  une  atmosphère  meurtrière  pour  les 
mouches,  qui  parut  ne  se  développer  que  huit  jours  aprè»  la  cessation  de 
l'ingestion  de  l'arsenic,  et  persista  pendant  les  trois  journées  qu'il  passa 
encore  à  rh6pilal. 

Am^lC  %TMBB  BXTBBBBB  »B  I.'AMII.B  DAfiB  OIVF^BBM- 
TBB  AWBCTIOMB.  —  Le  docteur  Betz,  dans  ses  Mcmoiabilien  aus 
dtr  Praxis,  fait  connaître  les  avantages  qu'il  a  obtenus  des  applications 
d'argile  mêlée  i  de  l'eau,  dans  une  foule  de  maladies  externes,  telles  que 
les  inflammations  cutanées,  cellulaires  et  lymphatiques,  les  distensions  de 
ligaments,  les  panaris,  les  périostites,  les  périphlébites,  les  œdèmes  secon- 
daires, etc.  Les  applications,  qui  se  font  sur  un  linge,  en  couches  épais- 
ses el  en  consistance  de  bouillie,  doivent  être  assez  souvent  renouvelées  a 
leur  oiilité  provient  de  la  grande  affinité  de  l'argile  pour  l'eau  ;  et  ce  qui 
le  prouve,  c'et  t  que  l'argile,  appliquée  sur  des  surfaces  suppurantes,  ab- 
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«orbe  rapiloment  toute  hnmirlitc,  sèche  les  globules  saAgiMtas,  le«  ilbi- 
minatefi,  et  forme  ainsi  une  croate  à  laquelle  contribue  encore  la  ré^octieD 
de  la  (iimière  ties  raisseaiix  capillaires.  Ce  qui  le  prou?e  encore,  cestqie 
l'ai gile,  apppliquée  sur  la  peau  dans  son  état  d'intégrité,  lui  enlève  vae 
certaine  qii.intité  de  liquide,  dont  la  conséquence  est  la  fornMition  <i«  ri> 
des.  En  outre,  Targile  agit  encore  en  vertu  de  sa  température,  qni  eit  or- 
dinairement celle  de  IVau  de  source,  température  qui  peut  éire  maiukaM 
à  la  normale  par  le  renouvellecnent  fréquent  de  rap)>lication. 

(Jnnates  méi.'icalet  de  la  Flandre  ûccid  ) 
JlroVt^KAtJ  enAt^^  OACM^i^int,  mmlifiaiA  Unissus  k  dtjéitnu 
dhgrè's;  pat-  M.-F.  Bbom. — Ce  nouveau  caustique  oVsi  autre  choèe  qtiW 
association  du  nitrate  d'argent  à  un  sel  de  potasse.  Pour  le  préparer,  où 
fait  dissoudre,  d'une  pan,  dans  q.  s.  iVe^i  dislilltc,   tiue  partie   d'ozoïale 
d'argent  ;  d'autre  part,  une  partie  d*az  >t.ite  de  fou  le  dans  la  meure  qnan- 
tiié  d'eau.  On  nièle  ces  deux  solutions,  et  on  évapore  jusqu'à  siccité.  Ob 
met  le  lé^idu  dans  un  creuset,  et  on  chaofle  jcfsqu*à  ce  que  la  matière  soit 
en  fusion  tranquille.  On  coule  alors  ce  produit  datis   la  lingotière,  pt-éala- 
blemenl  cbauflce  et  giaisséc.  Après  refroidissement,  on  obtietit  un  c)lit- 
■  dré  dui  représente  un  sel  double  d'argent  et  de  soude.  Ces  deux  sels  peu- 
vent être  combinés  dans   les  pi-o|)Ortions  Irt  plus  variées.  Les  avantagti 
qi.e  M.  Bron  attribue  à  son  caustique  sont  :  I*  de  nemplir  mieox  le  but 
t^u'on  sè  pro^K)^è,  si  Witi  tit  %e(it  proéiotre  q«'iiii«  tlut^he  «lodiûeatioo  des 
tissBS  ;  î*  son  action  petit  être  plus  on  moins  activa,  sehon  les  preportioiis 
des  deux  sels  qui  le  composent  ;  3*  il  est  plus  fac'rle  à  mMier  ;  4*  dent  au- 
cun cas,  sou   emploi   ne  pTé4e:jîe  de  d loger,  et   ne  \teut  faire  ndttre  de 
crainte  pour  l'issue  de  la  maladie. 

tocft-rRrcTioir  dkm  cii^^oiiiiii  «n»  vrvracTAivrfl ,  k  toutes 

leurs  périodes,  par  une  cautérisation  de  deux  heures  avec  la  pile  de 
ehlorure  de  zinc;  pur  M.-J.  Hollrt.  -^  Le  titre  de  ce  travail  indique  tuf- 
lisamment  le  but  que  se  propose  9fm  auteur.  Il  emploie  la  pâte  au  cblo- 
rore  de  zinc  préparée  d'après  la  formule  de  l'Hôtel- Dieu  (?j.  Après  aviiir 
bien  abstergé  les  parties,  il  t»Hh  et  a|>fHiqQe  des  rondelles  de  canalise  de 
même  forme  et  de  même  dimension  que  les  chancres.  Celles-ci  sont  mmi 
jeltie»  avec  de  iai^i^rp^,  dès  'btfrtlItfttftlM  àè  4iichfltNi  dii  4m  bMdet, 
Attirant  les  réglons.  Le  causiiè|ue  est  laissé  ^n  plaee  déuK  ^ores.  b>s- 
cbare  se  détacbe  presque  tmijouts  le  troisième  jour.  Si  le  cbancré  a  été 
étitiérement  détruit,  la  réparation  se  fhit  vite.  -^  Le  Mémoire  d;  M.Ho'' 
Ict  est  terminé  par  îcs  propositions  soi  vantes  :  lo  Une  caiiténsaftion<fe 
deux  beures,  atec  la  pâte  de  chlorure  dé  zinc  détruit  le  chancre  mon  *•• 
fèctant,  et  le  transforme  en  plaie  simi^le,  marchant  vite  à  la  cicatrisatic». 
flo  L.1  cautérisation  destractiyè  e^t  pnlticulièrtf nient  titdiqoéc  dans  les  casde 
i  chancre  unique,  sans  htthon  \  ku*\éM,  Ho  D.iim  les  cas  de  ehancres  ftialiiplcs» 
sans  bubon  virulent,  la  catttériMtion  fent  détrairc  le  cbattcre  ;  mais,  si  oo 
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laisse  persister  le  buboo,  '>n  ne  remédie  qu*à  une  partie  du  mal,  et  on  est 
exposé  aux  rëinoculatioDS.  5<>Il  n'est  pas  certain  qu'on  puisse  détruire  le 
bubon  virulent  aussi  sûrement  que  le  chancre,  en  le  cautérisant  :  s*il  en 
était  ainsi,  la  méthode  auiait  peu  d'avantages  i  être  appliquée  aux  chan> 
cres compliqués  de  bubons,  ft**  La  cautérisation  destructive  est  insuffi- 
sante, contre-indtquée  ou  impossible  dans  les  cas  de  chancres  infectants, 
â«BS  les  cas  de  chancres  gangr»tneux  ou  phagédénique,'  dans  les  cas  de 
chancres  du  canal  an  da  prépuce  avec  ))4iimosis,  et  de  tous  les  autres 
points  où  le  caustique  ne  serait  pas  exactement  appliqué  ou  maintenu. 

FOTlOli  VttBBBB,  [>ar  M.  LàiiBossT  (de  Noyon).  —  On   remet  au 
malade  les  deux  solutions  suivantes  : 

îi*  i.  Pi.  Suif,  de  protox.  de  fer  pur.  10  gram. 

Dissoudre  dans  :  Eau  distillée  ou  de  pluie.  iSO     — 

N°  2.  Pa.  Carbonate  de  soude.  4  5 

Dissoudre  dans  :  Eau  distillée  ou  de  pluie.  280     -^ 

Pour  en  faire  usage,  on  verse  one^^forte  cuillerée  à  café  de  chacune 
belles  dans  un  verre  d'ean  froide;  on  agite,  et  on  obtient  aussitôt  un 
d^i  blanc  verdâire  qu*il  est  important  d'avaler  avant  qu'il  change  de 
conlecM-.  L'eau  de  sou^,  et  surtont  le  vin  blanc,  sont  les  boissons  dans 
iesaiieiles  les  maladei^  fréfèffnt  prendre  lu  potion  ferrée,  en  remplace* 
iveat  de  feau  froide,  simple  €mi  sucrée.  La  dose  est  d'une  forte  cuillerée 
à  café  de  cl.ncune  de  ces  solutions,  trois  fois  par  jour  :  on  peut  arriver» 
en  peu  de  jours,  à  une  dose  double 

BAINS  VBSm^A,  par  le  môme.  —  On  prend  cinq  on  six  bouteilles 
ordinaires,  de  la  contenance  d^un  litre  environ;  on  les  remplit  de  vinai- 
gre, et  Ton  ajouie  dans  chacune  d'elles  trois  à  quatre  poigndes  de  limaîllei 
00  mieux,  de  tournure  âe  fer  ;  on  les  laisse  ouvertes  et  exposées  à  Pair  ;  la 
réaction  est  terminée  quand  la  liqueur  a  pris  le  goût  de  Pencre  (acétate 
de  fer). 

La  dose  pour  nn  bain  est  le  liquide  de  l'une  des  bouteilles.  La  durée  dn 
baki  est  «le  une  heui«  à  deux.  La  limaille  laissée  an  fond  du  bocal  peut 
servir  par  TsM^litioB  d*uAe  nouvelle  proportion  de  vinaigre.  On  peut  foire 
servir  plusieurs  fois  Teau  du  bain»  en  ajoutant  seulement  une  demi-bon- 
telUe  du  liquide  précédent.  {Bulletin  général  de  thérapeutique, 

CHAPITRE  DES  ACTUALITÉS. 


Les  consolations  du  médecin.  -^  La  discussion  sur  la  (iévre  puezpérale* 
Lettre  de  Max.  Stoll  à  Messieurs  de  l'Académie  de  médecine;  M.  Cazeauz 
et  rhumorisme. 

Ije  monde  médical  iait  traiM[uilleaient  son  chemin  à  travers  ce 
tourfeiUoxi  d'industries,  et  cette  course  au  clocher  géoérale  qui  s'eqk 
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donné  pour  but  la  fortune,  en  passant  par  toute  sorte  d'actions  uo- 
minales  ou  au  porteur.  Tandis,  par  exemple,  que  dn  toute  part  on 
s'associe  pour  s'enrichir,  en  médecine  on  s'associe  pour  se  soutenir. 
Je  prétends,  quoi  qu'on  en  dise  en  citant  quelques  hommes  qui 
mènent  de  front  la  pratique  et  la  spéculation,  que  le  corps  médical 
en  gros  est  exemplaire  au  milieu  d'une  époque  où  les  éléments 
sont  si  peu  faits  pour  la  science  honnèfce  et  modérée. 

Trouvez-moi  aujourd'hui  une  académie  entre  toutes,  capable  de 
porter  la  somme  de  ses  intérêts  sur  une  question  aussi  désintéressée 
quo  la  fièvre  puerpérale,  comme  le  fait  depuis  six  semâmes  l'Aca- 
démie de  médecine  ? 

Et  si  je  parlais  des  Sociétés  de  médecine  de  province,  qui  sont  de 
véritables  académies  libres,  je  vous  citerais  celles  de  Lyon,  de 
Besançon,  de  Marseille,  de  Toulouse,  de  Bordeaux ,  de  Nantes  ;  je 
pourrais  en  désigner  cent  où  les  questions  de  science  théorique  et  de 
morale  pratique  sont  des  sujets  perpétuellement  à  l'ordre  du  jour, 
avec  des  orateurs  toujours  inscrits  pour  honorer  l'une  et  glorifier 
l'autre  autant  par  la  parole  que  par  les  œuvres.  Il  y  a  en  un  mot  de 
quoi  remercier  le  ciel  d'être  médecin,  quand  on  voit  la  médcftine 
conduire  son  troupeau  à  travers  les  convoitises  de  nosjours  et  laisser 
si  peu  de  sa  toison  précieuse  aux  ronces  du  sentier. 

Et  rhomœopathie,et  le  charlatanisme!  voilà  l'objection,  je  la  sais 
et  je  l'entends  ;  mais  je  ne  suis  pas  de  l'avis  de  tout  le  monde.  Je 
pense  que  l'homme  n'est  pas  parfait  et  qu'il  lui  faut  un  petit 
scandale  en  perspective,  une  certaine  immoralité  en  vue  pour  se 
retremper  à  la  bonne  source  et  se  raffermir  lui-même  dans  la  bonne 
voie.  Ou  savait  cela  à  Sparte,  pour  enseigner  la  sobriété  et  la  di- 
gnité. Laissons  donc  le  peu  de  charlatanisme  qui  nous  déshonore, 
s'il  est  utile  ou  nécessaire  pour  fhonneur  général.  J'aurais  peut- 
être  peur  de  la  perfection. 

On  parle  ensuite  de  la  confraternité  médicale,  et  on  la  trouve 
souvent  défectueuse  ou  ironique.  Traitez  autrement  la  question  si 
vous  voulez  que  notre  confraternité  vous  édifie  ;  demandez-vous, 
dis-je,  dans  quels  corps  de  métier,  d'art,  de  science  et  même  de  sa- 
cerdoce, elle  est  plus  belle  et  plus  vraie  qu'en  médecine.Nous  tra- 
versons une  période  de  personnalité  horrib'e,  et  vous  voulez  que 
le  corps  médical  qui  s'agite  et  vit  au  milieu,  ne  soit  pas  influencé 
par  ce  miasme  d'individualisme  exclusif  auquel  rien  ne  résiste!  Et 
que  diriez  vous  si  nous  étions  avocats  ou  musiciens?  Vous  deman- 
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dez  la  perfection,  et  vous  ne  vous  apercevez  pas  que  vous  faites  à 
notre  chère  médecine,  le  plus  bel  hommage  qu'il  soit  possible,quand 
vous  avez  Tair  de  croire  que  le  médecin  devrait  être  parfaif. 

Et  si  je  comparais  le  corps  médical  de  France  au  corps  médical 
detoutautre pays. qu'un  détroit,  une  montagne,  un  fleuve,  séparent 
de  nous;  c'est  là  que  nous  trouverions  encore  de  nouveaux  motifs 
d'être,  sinon  contents,  au  moins  satisfaits  de  nous  même.  Croyez- 
m'en,  ne  soyons  pas  trop  justes,  et  nous  rendrons  à  qui  de  droit 
grâce  d'avoir  voulu  que  nous  soyons  médecins  plutôt  que  tout 
autre  chose,  médecins  français  surtout. 

Toutefois  cet  exorde  ne  doit  pas  prendre  tout  l'espace  du  discours  ; 
n'oublions  pas  que  c'est  sur  le  sol  du  Chapitre  des  actualités  que 
nous  marchons  et  que  ce  chapitre  n'est  pas  toujours  celui  des 

consolations  et  des  applaudissements. 

•• 

La  discussion  sur  la  fièvre  puerpérale,  qui  tient  l'Académie  de 
médecine  en  mal  d'eiifant,  absorbe  tous  les  petits  accidents  ou  in- 
cidents qu'en  temps  ordinaire  nous  appellerions  nouvelles  ou 
actualités-Néanmoins,  fasse  le  ciel  que  la  question  n'avorte  pas,  et 
que  le  produit  soit  mûr  ou  bien  à  terme  lorsqu'il  aboutira  aux 
conclusions  académiques;  s'il  y  a  lieu  à  conclusions. 

Les  publicistes  chargés  de  juger  le  débat  trouvent  qu'il  n'en  sort 
rien  de  bien  décisif;  que  les  orateurs  se  suivent  et  se  ressemblent; 
que  l'unanimité  sur  le  fait  de  la  suppression  des  maternités  ou 
maisons  d'accouchement  est  le  punctum  saliens  qui  domine  les 
opinions,  etc.  La  Revue  médicale  ne  nous  permet  pas  d'être  aussi 
difficile,  soit  qu'elleécoute  mieux,  soit  qu'elle  y  mette  un  peu  plus 
du  sien.  La  Revue  voit  très  bien  qu'entre  iVLGuérard  et  M.Dubois, 
qui  s  expriment  asspz  catégoriquement  pour  Tessentialité  de  la 
fièvre  puerpérale,  et  M.  Gruveilhler  qui  porte  la  lymphangite  pour 
sa  cause  et  M.  Piorry  la  métrite  et  autres  organopathies  par- 
tielles, il  y  a  toute  la  différence  de  la  généralisation  vitaliste  à  la 
localisatioa  organiciste.  Ce  ne  sont  que  les  mots  qu'on  ne  veut  pas 
bien  distinctementarticuler,  après  avoir  tout  au  long  dit  les  choses. 
Ce  qui  prouve,  nous  le  reconnaissons  avec  M.  Amédée  Latour, 
qu'aucun  de  ces  hommes  forts  n'a  encore  la  force  suffisante  d'une 
conviction  arrêtée  dans  son  esprit. 

Faisons  observer  à  notre  confrère  que  les  bonnes  transitions  de 
doctrine  ne  s'effectuent  bien  que  lorsqu'au  lieu  d'y  procéder  en 
casse-cou I  on  le  fait  avec  ménagement.  La  généralisation  triom- 
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phera  et  le  chaDgement  sera  de  meilleur  aloi,  en  procédant  ainsi 
qu'on  le  fait  cette  fois  à  TAcadéraie. 

Nous  recevons,  à  ce  propos  et  fort  à  propos  la  lettre  suivante  de 
Max.  StoU,  que  nous  nous  empressons  de  publier. 

Lettre  de  Max.  StoU  à  Messieurs  de  l'Académie  de  m^ecine  àToccasioi 
de  la  Gévre  en  question. 

Des  Cbamps-Elysëes  le  10  mars  1858. 

Messieurs  et  très  honorés  Confrères  j 

Je  prends  un  très  vif  intérêt  à  votre  discussion  sur  la  iiè?re 
puerpérale  j  mais,  vous  le  dirai-je,  je  suis  quelque  peu  étonné 
de  n'avoir  été  cité  par  aucun  des  grands  orateurs  qui  se  sont  fait 
entendre  à  l'Académie  ;  je  croyais,  en  vérité,  que  mes  ouvrages 
étaient  mieux  connus  à  Paris. 

J'ai,  en  conséquence,  pensé  qu*il  ne  serait  pas  tout-à-fait  inutile 
de  vous  en  donner  ici  un  extrait  succinct,  d'après  la  traduction  de 
votre  compatriote  et  célèbre  confrère  O.Mahon.Voici,  entreautres, 
quelques-uns  de  mes  aphorismes  qu'on  aurait  pu  citer  sans  se 
croire  trop  érudit  : 

Aphor  352.  La  fièvre  continue  rémittente,  que  les  anciens  ap- 
pelaient indistinctement  typhode,  asode,  épiale,  ardente,  etc.,  est 
appelée  plus  convenablement  aujourd'hui  bilieuse  par  les  mo- 
dernes. 

Aphor,  349.  Ceite  fièvre  a  un  caractère  parasite;  c'est  poiu^ 
quoi  elle  s'associe  très  facilement  aux  autres  maladies,  qu'elle  dé- 
tourne de  leur  génie  et  de  leur  caractère  habituel,  en  les  soumet- 
tant à  son  empire.  Sa  complication  avec  la  petite  vérole  doit  par- 
ticulièrement être  remarquée. 

Aphor.  343.  Cette  fièvre  règne  tous  les  ans,  dans  le  fort  de 
Télé,  et  tient  à  peu  près  le  premier  rang  parmi  les  fièvres  an- 
nuelles, attendu  que,  dans  tous  les  temps  et  dans  tous  les  pays, 
on  l'a  observée  beaucoup  plus  fréquemment  que  les  autres. 

Aphor.  351.  Souvent  elle  dépasse  les  bornes  de  l'été,  et  s'étend 
fort  avant  dans  l'automne,  et  jusque  dans  l'hiver  quand,  par  ha- 
sard, il  est  trop  mou;  puis  elle  se  ranime  au  printemps,  domine 
de  nouveau  l'été  suivant,  et,  d'annuelle,  devient  stationnaire. 

Aphor.  359.  Elle  se  marie  avec  les  suites  de  couches,  la  rou- 
geole, mais  surtout  la  petite  vérole. 

Aphor.  789.  On  a  tort  d'assigner,  pour  cause,  à  la  fièvre  puer- 
pérale Y  Inflammation   de  la  matrice,   de  ses  appendices,  des  in- 
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testins,  du  méseotère,  de  Tépiploon,  du  péritoine,  etc.  La  fièvre 
des  femmes  en  couches  n'est  pas  spécifique,  mais  bien  la  même 
que  la  fièvre  régnante,  modifiée  par  Tétat  de  Taccouchement. 

Ces  aphorismes  résultent  des  étu4e8  d'une  vie  entière  passée  au 
chevet  des  malades,  et,  je  Tespère,  ils  contribueront  puissamment 
à  mettre  vos  opinions  en  parfaite  harmonie.  Permettez-moi  de 
tous  le  dire;  ou  sait  mieux  cela  à  Montpellier  qu*à  Paris.  Voyez, 
en  preuve,  l'article  sur  la  fièvre  puerpérale  d'un  des  jeunes  pro- 
limeurs  de  la  nouvelle  Cos,  en  tète  de  la  Revue  médicale  du  31 
mars  dernier. 

Puisque,  comme  vous  ne  pouvez  l'ignorer,  mes  chers  confrères, 
la  maladie  varioleuse  entre  toutes  est — je  ne  sais  pourquoi  —  de- 
venue, de  votre  temps,  infiniment  plus  fréquente  que  du  mien, 
parmi  les  femmes  adultes,  il  n'est,  certes,  pas  difficile  de  conclure, 
de  mon  aphorisme  349,  que  sa  complication  avec  la  fièvre  ré- 
gnante, —  nommez-  la  comme  vous  voudrez ,  continue,  adynami- 
fue,  bilieuse,  ou  typhoïde,  je  n'y  tiens  pas,  -  que  cette  complica- 
tion, dis-je,  est  nécessairement  aussi  beaucoup  plus  fréquente  que 
je  ne  l'ai  vue,  dans  le  dix-huitième  siècle,  chez  les  femmes  en 
couches.  Cette  observation  me  paraît  suffire  [rour  comprendre  pra- 
faitement  à  quoi  tient  la  contagion,  si  souvent  remarquée  mainte- 
nant dans  les  fièvres  puerpérales,  tandis  qu'elle  était  rare  autrefois. 

Je  regrette  que,  faute  d'avoir  médité  sur  cette  importante  ques- 
tion, plusieurs  des  doctes  membres  rie  votre  Académie  n'aient  pas 
trouvé  d'expédient  plus  convengible  à  proposer,  pour  arrêter  le 
mal,  que  de  changer  de  place,  modifier  ou  supprimer  tout-à-f^jt 
l'hospice  de  la  Maternité,  En  efl*et,  mes  chers  confrères,  il  est 
d'une  évidence  extrême  que  les  murailles  de  ce  malheureux  hos- 
pice ne  sont  aucunement  coupables  du  méfait  que  vops  leur  rer 
prêchez,  puisqu'il  est  à  la  connaissance  de  tout  le  monde  que,  du 
i*'  vendémiaire  an  X  au  !•'  germinal  an  XI,  on  n'y  comptait  qu'un 
décès  sur  kZ  accouchées  (Peuciibt),  tandis  que,  du  !•'  janvier 
1850  au  !•*  janvier  1852,  on  y  a  enregistré  1  décès  sur  17  entrées, 
et,  par  conséquent,  au  plus  sur  M  accouchées  (Trébuchet).  Ce- 
pendant, la  période  biennale  1850-1851  a  été,  à  Paris,  comme 
vous  le  savez,  infiniment  moins  meurtrière  que  celles  qui  l'ont 
précédée  et  suivie.  Il  est  donc  clair  comme  le  jour  que  c'tst  à  la 
difiérttoce  d«8  époques  et  non  à  celie  des  hospices  que  tient  l'agn 
gvtvation  des  fièvres  puerpérales. 
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Mamienaot  que  s'est-il  passé  de  1800  à  i85S  qui  puisse  expli- 
quer cette  singulière  auomalie  ?  —  Je  Tignore  absolument,  comme 
j*ai  déjà  eu  Thonneur  de  vous  le  dire,  n'étant  pas  sur  les  lieux; 
mais,  avec  un  peu  de  bonne  volonté,  je  pense,  vous  pouvez  dé- 
couvrir cette  cause  première  qui  échappe  à  mon  intelligenced'outre- 
tombe. 

En  présenc(i  des  chiffres  authentiques  précités,  j'ai  peine,  je 
vous  Ta  voue  tout  bas,  mes  chers  confrères,  à  ne  pas  me  poser  ce 
terrible  dilemme  :  Les  maladies  puerpérales  sont-elles  deverittet 
plus  graves  depuis  le  commencement  de  ce  siècle  ,  ou  les  médecins 
de  Vhosptce  de  la  Maternité  sont-ils  devenus  plus  légers  ? 
Agréez,  etc. 

Signé  :  Max-Stoll. 
Pour  copie  conforme. 

E.  A.  ANCELOIf. 
Médecin  de  rhÀpital'de  Dieuze. 


Mardi  13  avril  18îi8. —  Nous  sortons  de  TAcadémie.  M.Gazeaux 
a  improvisé,  mieux  qu'on  n'écrit,  etsurtout  mieux  qu'on  ne  Ut  dans 
les  académies  de  médecine,  un  discours  de  la  longueur  d'uneséaace 
ordinaire.  Nous  aurons  à  rapprocher  dans  un  prochain  Chapitre  la 
lymphangite  de  V altérabilité  du  sang  propre  à  l'état  de  la  femme 
en  couches,  M.PIorry  dirait  peut-être  la  septicémie.  Il  y  a  là  deiu 
points  de  vue  nouveaux  pris  de  Thumorisme  le  plus  élevé.  Quant  à 
la  cause  qui  préside  à  l'inflammation  des  vaisseaux  lymphatiques  et 
à  l'altérabilité  du  sang,  qui  est  pourtant  l'affaire  en  question,  la  lo- 
gique des  académiciens  modernes  ne  va  pas  jusquc-lâ. 

Mais  un  mot  de  M.  Cazeaux  lui  restera;  il  a  répété  sur  tous  les 
tons  et  avec  toutes  les  variantes,  que  aie  sang  c'est  la  vie.»  C'est 
ime  des  plus  hautes  formules  de  la  tradition  antique.  Que  M.  Cft- 
xeaux  en  reçoive  nos  félicitations  choisies. 

ly  Sales-Girons» 

CHRONIQUES  ET  FAITS  DIVERS. 

—  Le  Moniteur  du  1 1  avril  publie  la  note  suivante  : 

On  s'est  demandé  si  les  sociétés  de  médecine  de  province  sont 

comprises  dans  le»  dispositions  de  l'arrêté  du  ministre  de  l'instruc* 

tion  publique  et  des  cultes  concernant  la  nouvelle  organisation  du 

comité  des  travaux  historiques  et  des  sociétés  savantes.  Aucun  doa- 
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te  ne  peut  exister  ?ur  ce  point.  Ces  compagnies  participent  aux 
conditions  spécifiées  dans  la  décision  ministérielle  du  22  février, 
qui  a  pour  but  de  donner  aux  travaux  des  diverses  sociétés  savan- 
tes de  Tempire  ilmportance  et  la  publicité  dont  ils  sont  dignes. 

—  M.  le  ministre  de  la  guerre  vient  de  décider  que  les  revac- 
dnations  seront  pratiquées  d'une  manière  générale  dans  Tarmée. 
Lanécessité  de  cette  mesure  a  été  démontrée  principalement  par  le 
résultat  positif  qu'ont  eu  plusieurs  revaccinations  pratiquées  durant 
des  épidémies  de  variole  ;  car  il  est  évident  que  les  individus  qui  se 
sont  montrés  sensibles  à  une  nouvelle  vaccine  l'auraient  été  éga- 
lement à  l'influence  de  la  variole. 

Quant  aux  moyens  d'exécution,  l'arrêté  porte  : 

Que  tous  les  jeunes  soldats  arrivant  au  corps,  devront  avant 
d'être  soumis  aux  exercices  ou  assujettis  à  aucune  espèce  de  ser- 
vice, être  misa  la  disposition  du  médecin  pour  être  vaccinés,  qu'il 
existe  ou  non  chez  eux  des  traces  de  vaccine  ; 

Que,  pour  les  militaires  actuellement  sous  les  drapeaux,  com- 
me on  ne  saurait,  sans  créer  des  embarras  pour  le  service,  les 
soumettre  entrés  grand  nombre  à  la  fois  à  la  revaccnnation,  le  soin 
de  concilier  la  mesure  sanitaire  avec  les  exigences  du  service  sera 
laissé  à  la  disposition  de  MM.  les  chefs  de  corps  ;  le  fractionne- 
ment du  corps  par  séries  plus  ou  moins  nombreuses,  qu'on  vacci- 
nerait succesivemont,  serait  sans  doute  la  méthode  la  plus  simple 
à  adopter. 
Éiablisêement  hydroihérapique  de  St  Genis-Laval  {près  Lyon). 

Nous  apprenons  que  noire  savant  confrère,  IM.  Gillebert  d'Her- 
court,  vient  de  créer  un  établissement  d'hydrothérapique  à  peu  de 
distance  de  Lyon,  au  village  de  St  Genis-Laval.  Ceux  qui  connais 
sent  les  études  spéciales  et  les  expéri.mces  propres  qui  font  le 
mérite  des  travaux  que  ce  médecin  a  publiés  sur  la  matière,  seront 
aussi  sympathiques  que  nous  au  succès  de  cette  institution  nouvelle. 
Du  reste,  M.  Gillebert  d'Hercourt  appartient  à  la  ville  de  Lyon,  et 
les  médecins  de  cette  ville  sont  heureusement  animés  de  cet  esprit 
de  cité  qui  se  suffit  à  lui-même  et  se  répand  en  bonne  confrater- 
nité sur  tous  ceux  qui  font  honneur  à  la  science  comme  notre  con- 
frère. Nous  ferons  connaître  son  principal  ouvrage. 

—  Le  nouvel  hôpital  militaire  de  Vïncennes  est  maintenant  prêt 
à  recevoir  des  malades,  et  il  sera  très  prochainement  ouvert. 

La  création  des  hôpitaux  militaires  remonte  à  Henri  lY,  qui  fit 
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établir  le  premier  au  siège  d*Araiens,  en  4597,  où,  dit  Sully,  les 
malades  étaient  aussi  bien  soignés  et  pansés  que  s'ils  avaient  été 
dans  leur  propre  maison.  Cependant  cet  établissement  ne  hit 
qu'ambulant  et  temporaire;  le  premier  hôpital  sédentaire  fut  insti- 
tué à  Pignerol  par  le  cardinal  de  Richelieu.  Louis  XIV  donna  à 
ces  établissements  une  stabilité  et  une  étendue  en  rapport  avec 
l'importance  des  opérations  militaires  de  son  époque;  c'est  à  lui 
qu'on  doit  les  premiers  hôpitaux  permanents  dans  les  villes  de 
guerre,  et  il  ne  fit  point  fortifier  de  place  qu'il  n'y  ordonnât  la 
construction  d'un  hôpital. 

Plus  tard,  vint  la  magnifique  création  des  Invalides.  Sous  le 
règne  suivant,  le  duc  de  Biron  fonda,  au  Gros-Caillou,  un  hôpital 
pour  les  gardes  françaises,  dont  il  était  colonel.  Cet  hôpital  est 
aujourd'hui  d'une  grande  importance.  Le  monastère  du  Valnk* 
Grâce,  devenu  propriété  nationale  en  1790,  fut  affecté  à  un  hôpital 
militaire  par  un  décret  de  la  Convention  nationale  du  31  juilllel 
4793  L'hôpital  du  Roule  avait  été  créé  en  1848,  dans  les  ancien- 
nes écuries  d'Artois;  il  va  être  remplacé  par  l'hôpital  de  Vincennes. 

—  Depuis  la  mise  en  vigueur  des  dispositions  prescrites  par  lanotê 
du  ministre  el  de  la  guerre  du  30  juin  18^8,  concernant  la  vaccina- 
tion des  jeunes  soldats  et  des  militaires  non  vaccinés,  le  chiffre  des 
varioleux  a  sensiblement  diminué  dans  l'armée,  et  la  vario'e  elle- 
même  y  a  généralement  perdu  de  sa  gravité.  Mais  si,  grâce  à  la 
ponctuelle  exécution  de  ces  moyens,  il  est  resté  démontré  que  les 
sujets  vaccinés  sont  à  l'abri  de  la  variole  spontanée  et  n'ont  presqae 
rien  à  redouter  de  la  transmission  des  varioles  sporadiques,  on  a 
eu  lieu  cependant  de  remarquer  qu'en  temps  d'épidémie  cette  pre» 
mière  vaccine  n'a  pas  toujours  été  un  préservatif  suffisant,  et  d'au- 
tre part,  on  constate  aujourd'hui  que  les  faits  sur  lesquels  se  tonde 
la  nécessité  desrevaccinationsdeviennent  de  plus  en  plusnombreux. 

Cette  opération,  pratiquée  comme  moyen  prophylactique  dam 
plusieurs  épidémies  de  variole,  a  été  suivie  des  résultats  des  ploé 
favorables,  et  l'on  doit  conclure  des  effets  déjà  obtenus,  que  les 
individus  qui  se  sont  montrés  sensibles  à  une  nouvelle  vaccine  l'au* 

raient  été  également  à  l'influence  épidémique  de  la  variole. 

.  i.  I    M  - —      ..         ,  nJ    --y 
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Ghomel.  —  Philippe  Bojer. 

Le  plue  célèbre  représentant  de  )a   médecine  rooderoe, 
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H.  Chomel,  n'est  plus  :  il  est  mort  le  9  arril  1858.  d'une  ma- 
ladie quidepuisun  an  ne  laissait  d'espoir  à  aucun  de  ses  amis. 
Puissent  ses  contemporains  et  ses  émules  dans  la  carrière 
après  avoirpayé  comme  lui  le  tribut  d'orgauicisme  àleur  épo- 
que, imiter  ce  grand  médecin,  et  avant  de  mourir,  dans  toute 
la  plénitude  de  leurs  facultés  et  de  leur  liberté,  publier  uq 
ouvrage,  ou  mieux  encore,  comme  M.  Cbomel,  rééditer  ]q 
livre  de  leurs  erreurs  doctrinales  avec  le  correctif  qilîTelève 
rhomme  de  toute  la  hauteur  que  donnent  à  un  écrivain  l'a-» 
veu  de  s'être  trompé,  et  son  retour  à  la  vérité.  (On  sait  que 
M.  Cbomel  donna  il  y  a  deux  ans  une  nouvelle  édition  de  sa 
Pathologie  générale,  avec  une  introdution  que  nous  avons 
signalée.) 

Jamais  plus  belles  funérailles  n'ont  honoré  les  restes  d'un 
grand  médecin  :  l'Académie,  la  Faculté,  quoiqu'il  ne  fût  plus 
professeuCjétaient  représentées  à  cette  cérémonie  parce  qu'el- 
les ont  de  plusdistingué.et  lesmédecinsde  Paris  se  trouvaient 
là,  en  nombre  si  considérable,  que  de  la  nef  de  l'église  de 
Saint-Thomas-d'Aquin  la  foule  refluait  sur  la  place.  En  cas 
que  les  orateurs  l'oublient,  disons  le  comme  l'important; 
nous  copions  donc  sur  la  lettre  de  faire  part  de  la  famille  ( 
«H.Chomel  est  décédé  à  Morsan-sur-Orge,  à  l'âge  de  70  ans, 
muni  des  sacrements  de  l'Église.  > 

Parmi  les  discours  prononcés  sur  la  tombe  de  Chomel> 
nous  choisissons  celui  que  M.Dubois  d'Amiens,  en  sa  qualité 
de  secrétaire  général,  a  prononcé  au  nom  de  l'Académie  de 
médecine.  Docteur  Sales-  Girons. 


Messieurs, 

I^  mort  semblait  avoir  suspendu  ses  coups  sur  notre  Académie  ; 
une  année  tout  entière  s'éuit écoulée  depuis  qu'ulleavait  frappé,  dans 
la  personne  de  M.  Guéneau  de  Mussy,  Tun  d.'  nos  plus  vénérés  col- 
lègues. Mais  aujourd'hui  elle  reprend  sa  fatale  moisson,  et  ntfusvoici 
de  nouveau,  dans  un  pienx  recueillement,  appelés  à  rendre  un  der- 
nier et  solennel  hommage  à  la  mémoire  d'un  maître  chéri,  d'un  pra- 
ticien aussi  sage,  au^si  prudent  qu*babile,  Auguste-François  Gboraël. 

La  mort  de  M.  Guéneau  de  Mussy,  bien  qu'arrivée  au  terme  d'une 
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longue  et  honorable  carrière,  nous  avait  tous  consternés  :  mais  de 
quelle  douleur  ne  devons-  nous  point  nous  sentir  pénétrés  à  Taspect 
de  cette  tombe  qui  va  se  refermer  sur  un  homme  dont  rioielligen- 
ce  brillait  d*un  si  ?if  cclat  et  à  qui  de  longs  jours  semblaient  encore 
promis? 

Vous  n'attendez  sans  doute  point  de  moi,  Messieurs,  que  je  vienne 
ici  vous  retracer  tous  les  incidents  de  cette  vie  si  belle  et  si  mériiante; 
que  j'entre  dans  une  appréciation  détaillée  de  son  enseignement  eide 
ses  nombreuses  publications  ;  que  fombre  de  Chomel  me  le  par- 
donne  ;  je  réserve  pour  un  autre  temps  cette  tâche  qui  me  sera  douce 
et  facile  ;  elle  me  sera  douce,  car^  sans  cesser  d*éire  ?rai,  j'aurai  i 
louer  tout  à  la  fois  un  beau  caractère^  une  âme  noble  et  pure,  uu  es- 
prit droit  et  délicat^  un  talent  de  premier  ordre  et  des  .services  inap- 
préciables. 

Né  à  Paris  en  1788,  M  Chomel  appartenait  à  une  famille  qui  arail 
produit  de  savants  médecins  et  des  littérateurs  distingués  ;  il  était  le 
dernier  descendant  du  célèbre  auteur  de% plantes  usuelles, de  Pierre- 
Jean-Baptiste  Chomel,  Télève  et  ami  de  Tournefort,  l'un  des  doyens 
de  l'ancienne  Faculté  de  médecine  dePatis  et  le  fondateur  de  l'école 
de  pharmacie  \  il  comptait  aussi  parmi  ses  aïeux  l'un  des  historiens  de 
la  médecine,  l'éloquent  panégyriste  de  Duret,  Jean-Baptiste-Louis 
Chomel.  Son  propre  père,  enfin,  écrivain  ingénieux,  élégant  imita- 
teur d'Âulu  Celle,  s'était  fait  remarquer  dans  la  littérature  contem- 
poraine. 

La  première  éducation  de  notre  collègue  avait  été  forte  et  sérieuse. 
Entré  de  bonne  heure  dans  le  service  des  hôpitaux,  il  avait  été  d'a- 
bord attaché  au  service  de  la  Charité,  puis  nommé  médecin  ordinaire 
de  cet  établissement,  et  enfin  professeur  de  clinique  médicale  àTHôiel- 
Dieu. 

M.  Chomel  avait  depnis  longtemps  montré  toutes  les  qualités  d'un 
grand  et  habile  praticien;  uu  esprit  juste,  ferme  et  pénétrant,  un 
jugement  exquis,  une  sagacité  incomparable,  une  douceur,  une  pa- 
tience à  toute  épreuve,  un  entier  oubli  de  soi-même  et  un  dévouement 
absolu  pour  les  malheureux. 

M.  Chomel  a  été  le  clinicien  par  excellence;  aussi  l'affluencedes 
élèves  à  ses  leçons  était  considérab'e.  Personne,  depuis  Corvisart,nc 
s'était  élevéà  U'ie  aussi  haute  célébrité.  i>J.  Chomel  était  une  des  lu- 
mières et  un  des  ornements  de  no(re  Académie.  Nommé  associé  rési- 
dant en  1823,  il  avait  remplacé  M.  Royer-Collard  comme  titulaire 
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en  1826,  et  celte  promotion,  il  la  devait  aa  libre  choix  de  ses  coliè- 
goes.  Plus  tard,  les  exigences  d*une  vaste  clientèle  Pavaient  un  peu 
éloigné  de  nous  ;  maiscfuand  il  put  dis|K)ser  des  loisirs  qu'il  s*était 
faits  volontairement,  nous  le  revîmes  plus  empressé,  plus  assidu  que 
jamais  ;  il  avait  retrouvé  parmi  nous  quelques-uns  de  ses  vieux  maî- 
tres, presque  touM  ses  anciens  condisciples  ,  et  beaucoup  de  ses 
élèves. 

Les  qualités  éminentcs  de  M.  Chomel  Tavaient  fait  entrer  dans  un 
corps  bien  plus  élevé;  il  avait  été  appelé  à  faire  partie  du  Conseil  su- 
périeur de  rinstriiction  publique  ;  et  là.  comme  partout,  il  s'était  fait 
admirer  par  la  justesse  de  son  esprit^  Texcellence de  son  jugement  et 
la  sagesse  de  ses  avis. 

Que  lui  fallait-il  de  p!us  pour  sa  félicité?  Que  manquait-il  à  son 
bonheur?  En  possession  d'une  grande  fortune,  investi  de  la  confiance 
d'august<'s  personnages,  comblé  d'honneurs,  il  semble  que  tout  lui 
avait  réussi ,  qu'il  n'avait  plus  rien  à  désirer. 

Mais,  Messieurs,  on  vient  de  vous  le  prouver  de  nouveau. 
Ni  Tor,  ni  lu  graiileur  ne  nous  rendent  heureux. 

M.  Chomel  en  a  été  un  triste  et  mémorable  exemple.  Toutes  les 
donleurs,  tous  les  déchirements  qui  |)euvent  atteindre  le  cœur  d'un 
père  de  famille,  M  Chomel  les  a  éprouvés. 

Disons  cependant  que  s'il  eût  été  possible  d'espérer  à  de  tels  mal- 
heurs des  compensations,  M.  Chomel  aurait  pu  les  trouver  dans  d'il- 
lustres amitiés  qui  lui  sont  demeurées  fiJèies  ;  et  dans  des  amitiés 
qui,  pour  être  moins  éclatantes,  ne  lui  étaient  pas  moinschères. 

M.  Chomel  savait  choisir  et  conserver  ses  amis. 

C'était,  en  effet,  parmi  des  hommes  distingués,  des  esprits  émi- 
oeots  que  M.  Chomel  avait  su  trouver  ses  meilleurs  amis  ;  c'était  avec 
des  intelligences  d'élite  qu'il  avait  formé  ses  liaisons  les  plus  intimes. 

Je  viens  de  dire  que  M. Chomel  savait  conserverses  amis,  c'est  que, 
dans  ce  commerce  de  chaque  jour,  il  apportait  une  délicatesse  et  une 
déférence  dont  rien  n'approche,  et  ces  égards,  ces  respects  mutuels, 
loin  de  refroidir  les  cœurs,  les  entretenaient  dans  une  étroite  et  durable 
iinion. 

Aussi,  Messieurs,  quand  vinrent,  pour  M.  Chomel,  ce>  longs  jours 
et  ces  nuits  plus  longues  encore  d*atroces  douleurs,  il  put  apprécier 
l'attachement  si  vrai  et  si  profond  de  tous  ses  amis. 

M.  Chomel  demeura,  du  reste,  ce  qu'il  avait  été  pendant  toute  sa 
vie  :  simple,  digue,  grave  et  affable. 
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Sans  éclat,  sans  ostentaitoB,  plus  qae  jamais  aimé  et  respecté  de 
tous. 

Des  convictions  «incèreset  de  longue  date  avaient  maintenu  M.  Cha- 
rnel dans  les  pratiques  d^uue  piété  douce,  tolérante  et  éclairée. 

Heureux  !  à  ce  moment  suprême  !  ceux  qui  peuveut  ainsi  retrouver 
dans  leur  foi  et  dans  raccoinplisseineui  desdevoirs  qu'elle  impose,  ce 
calme,  cette  confiance,  cette  sécurité  et  ces  saintes  espérances  qii 
manquent  à  tant  d'autres. 

Ainsi  prémuni  et  fortifié  M.  Chomel  a  franchi  le  fatal  passa.;e  sans 
trouble,  sans  déchirementi  sans  amertume.  Sa  sérénité  ne  Ta  point 
abandonné  ;  elle  était  le  fruit  de  ses  \ertuS;  de  ses  nobles  qualités  et 
d'une  vie  consacrée  à  la  bienfaisance. 

Celte  f)erte,  Messieurs  ost  irréparable;  mais  il  nous  restera  rensei- 
gnement d'une  noble  vie,  et  le  reflet  de  la  renommée  la  plus  pure  et 
la  plus  légitime. 

Adieu  donc,  Chomel!  Adieu  pour  la  dernière  fois!  Cette  tombe  va 
nous  séparer  de  ta  dépouille  morteUe;  mais  ton  souvenir  vivra  dans 
nos  cœurs,  et  ton  nom  dans  les  annales  de  la  science  !  I  ! 


M.  le  baron  Philippe  Boyer  vient  de  succomber  k  uneirès-coorie 
maladie.  M.  Philippe  fioyer,  fils  de  l'illustre  auteur  du  Traité  dm 
maladies  chirurgicales,  avait  56  ou  57  ans,  et  rien  dans  sa  santé 
n'avait  fait  présager  une  fin  aussi  prociiaine. 

Ce  n'est  pas  le  momeitl  d'apprécier  les  mérites  4e  ce  chimrgiea, 
irès-divei^beiiient  jugé  pendant  sa  vie,  mais  dont  la  carri<!Tei)*a  assi- 
rémcnt  oté  ni  sans  utilité  ni  sans  éclat.  Qu'il  nous  suffise  de  rappeleff 
pour  le  moment,  ses  titres  et  ses  principaux  ouvrages.  M.  Ph.  Boyer 
était  chirurgien  de  THôlcl  Dieu,  agrégé  libre  de  la  Faculté  de  mé- 
decine de  Paris,  et  officier  de  la  Légion-d'Honneur.  Il  a  publié,  ea 
183l,unrap|)ort  sur  un  mode  de  traitemeat  des  ulcères  desjambes 
(par  la  compression)  qui  a  été  généralement  adopté  depuis,  eiqoi 
a  été  une  <orte  de  petite  révolution  ipoar  le  traitemeot  de  <0 
affections  dans  les  hôpitaux.  Il  a  publié  en  1836  un  Traiéé prati- 
que  de  la  syphilis,  qui  résumait  assez  bien  l'état  où  en  éuient^  cette 
époque  nos  connaissances  sur  cette  maladie.  Mais  son  œuvre  princi- 
pale, celle  à  laquelle  il  attachait  le  plus  de  prix,  était  h  nouvelle 
édition  du  grand  ouvrage  de  sou  père^  dont  les  annotations  sont  més- 
estimées. 

(Gaz.  des  Hop.). 
Pour  les  articles  nos  •«nés,  le  Dr  ^ALKb^llAONS. 


ttEsiCATOiRE  o'ALBESPEYREs.;ior:fï'TJ  1'£:l: 

Le  Papiba  d  Albbspktrbs  entretient  ensuite  A  Ini  seul  une  suppiiratin 
abondante  et  régulière,  sans  odeur  ni  douleur.  =.  Faubourg  St-Denis 
$9,  et  dans  les  principales  pharmacies. La  signature  d*^/fref/»0/re«  garanti* 
Ja  supériorité  de  chaque  produit.  ^ 

ni III I  lyiâ^^^  prises  et  les  pilule^  de  paullinia,  e. 

1  AuLLINIAFOURNIER,  constituent  le  trniternent  le  plus  sûr  et  le 
plus  populaire  pour  combattre  les  Migraines,  Ifs  IVéï^rnlgi/s^  les  Gastral- 
gies, et  toutes  les  maladies  qui  résultent  d*iin  aflaiblis>ement  général.  «  Le 
Paullinia  a  depuis  longtemps  conquis  à  Paiift  une  certuine  populaiité  dans 
le  traitement  des  migraines.  Assez  longtemps  incrédules  sur  ce  point, 
ikius  nTons  du  être  convaincus  par  les  faits  observés,  etc.  »  (Docteurs 
Troussbau  et  PiBoux.  Irait,  de  thérap.)  «  Dans  les  Migraines,  le  Paulli- 
oia  nous  a  fourni  deg  résultats  très  avantageux,  et  que  nul  autre  médica- 
ment ne  nous  avait  donnés  au  même  df  gré.  (Docteur  Grisolle,  profss.  de 
tbérap.â  la  Faculté.)  Dépôt,  pharmacie  K.  FOURNIER.  20,  rue  d'An- 
joo-Saint- Honoré.  —Pour éviter  les  contrefaçons,  exiger  le  nom  de  l'in- 
▼enteur. 

DnyD^n5[C  nilUimâlI  ^x-phartn.  en  ihef  des  hôpitaux  de  Pa- 
DUliuUnO  UUlll]nAU|îis.  Ces  bonbons  jouissent  d'une  vogue 
toajours  rroi««ante  contre  la  CONSTIPATION  et  les  vents^  glaires,  mi- 
graines, etc.  C'est  l«  meilleure  et  la  plus  fûre  des  préporatio:)s  à  employer 
dans  tous  les  cas  où  les  évacuants  sont  indiqués,  et  où  l'on  veut  cej  eiidaut 
éfîier  riRRITATlON  produite  par  les  purgatifs.  —  La  MALVA  MOS- 
CHA'l'A.  qui  fait  l.i  base  des  bonbons  Du%âgndu,  était  déjà  employée 
comme /«xaXiVe  du  temps  de  Galien.  qui  lui  reconnaît  cette  propriété, 
et  If  s  nègres  remploient  encore  aujourd'hui  comme  rafraîchissante...  Par 
leur  saveur,  ces  nonbons  justifient  leur  nom,  et  l*on  peut  dire  que,  p^r 
leur  effet,  ils  constituent  le  véritable  inédtcdinent  applicable  à  la  COIN  S- 
TIPATION  IDIOPATHIQUE.  —  DÉPOTS  dans  toutes Jes  pharmacies 
de  France  et  de  Tétranger.. 

SIROP  DE  DIGITALE  ÏÏE  LAB£L0NYE>V'u7e.t..e.1 

•édaiifei  un  puissant  diurétique.  H  ne  fatigue  pas  Testoroac  comme  les 
antrvK  préparations  de  digitale  ;  ce  qui  permet  de  Padmimstrf  r  sans  crainte 
dans  1rs  affectinns  inflammatoires  de  1«  poitrine,  oà  ti  agit  d'une  manière 
ttts  rentarquable.  H  e»t  démontré  par  vingt  années  crexpérimenlntioD, 
d«as  les  circonstances  les  plus  diverses,  qu'il  ralentit  la  circulation 
d*aue  manière  sensible,  régularise  les  mouvements  du  cœur,  et  que, 
4tu  t  en  calmant  puissamment  rirritation  du  système  ner\eiix,  il  augmente 
vapMement  Taotion  des  organes  nrinaires;  aussi  ces  effets  sont- ils  des  plus 
remarquables  dans  les  maladies  du  cosur  et  dans  les  diverses  h^dropisies. 
a  est  employé  avec  le  même  succès  contre  les  bronchites  nerveuses.  Tas- 
iknie  et  les  catarrhes  chroniques»  —  Dose  :  2  à  3  cuilleréeK  par  jour.  Rue 
Bonrbf m- Villeneuve,  §9  (place  du  Caire),  dans  toutes  les  pharmacies. 

Phat  macie  de  BOGG,  rue   Castigliene,  i,à  Patis.  (Mention  honorable, 

HUILE  DE  FOIE  FRAIS  DE  MORUEIu^?;.""'^:: 

Extrait  du  rapport  de  M.  Lesubur,  chef  des  travaux  chimiques  à  la 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  «  L'HOILE  DE  HOGG  contient  presque  le 
double  de  principes  actifs  de  plus  que  les  huiles  de  foie  «tome  foncées  du 
commerce,  et  n*a  aucuta  de  leurs  rnconvénients  d'odeor  et  de  saveur.  » 
EHe  ne  se  vend  qu'en  fl&cons  et  demi  flacons  trianguhiires.  Etude  sur  Thnilc 
de  foie  de  morue,  par  M.  HoOG.  I  v6l.  Prix,  S  Ir.  Chez  l'auteur,  et  chei 
M.  MASSON,  lîbr.,  à  Paris. 


ERGOTINE  ET^DRAGËES 

D'ErGOTINE  (niédaiUedorde 
la  société  de  pharmacie  de  Paris.  Les 
dragëes  d'ergntine  sont  employées  à 
rintérieiir  avec  succès  pour  facililer 
le  travail  de  raccoui  hemeat,  arrêter 
les  perles   foudrnyanteA  qui   en  sont 


reoses,  la  8>*philis  ancienne,  le  ra« 
cfaitisme,  etc.  Elles  offrent  au  prati- 
cien une  médication  des  plos  éoer^- 
ques  pour  modifier  les  constitution! 
lymphatiques,  faihiea  ou  dé!)ili(é«s. 
—  Dose  :  S  à  4  pilnlejt  par  jour.  — 
Comme  preuve  de  pureté' efd'aatben- 
ticité,  exiger  le  cachet  tTaigent  réaC' 
tifci  la  signature  de  Tinveoteur. — 


quelquefois    la   suite.    En  outre,   un  (>«  pilules  se    trouvent   dans  lootei 


grand  nombre  de  praticiens  distin- 
gués ont  constaté  que  cV'tait  un  des 
agents  thérapeutiques  les  plus  sûrs 
pour  combattre  IfS  héroorrhagies  de 
toute  nature.  Thémoptysie,  les  en 
gorgeroents  de  l'utérus,  les  dy»sente- 
ries  qui  accompagnent  souvent  les 
fièvres  intermittentes,  les  diarihées 
chroniques  ;  et  en  raison  de  faction 
très  prononcée  de  TErgotine  sur  le 
système  sanguin,  elles  constituent  un 
des  moyens  le»  plus  puissants  d'en- 
rayer la  marche  de  la  phthisie  pul- 
monaire etc.  A  l'extérieur,  l'Ergo- 
tine  s'emploie  en  dissolution  dans 
l'eau  pour  iirrèter  le  sang  d«  s  blessures 
et  pour  le  pansement  des  plaies.  Elle  a 
été  emplo\ée  avec  beaucoup  de  suc- 
cès à  cet  effet  dans  la  guérie  de  Cri- 
mée. Déjà  M.  le  professeur  Sédillot 
et  M.  Heizius,  médecin  du  roi  de 
Suède,  l'avaient  signalée  comme  le 
plus  puissant  liéniostatique  que  pos 
aède  la  médecine  contre  les  héroor- 
rhagies des  vaisseaux  tant  artéiiels 
que  Vfiueui.  Pharmacie  rue  Bour- 
bon-Villeneuve, 4  9  (place  du  Caire), 
à  Paris,  et  dans  presque  toutes  le 
pharmacies. 


les  pharmacies. 


mi  III  CC^^  Blaucard,  à  l'iodure 
rILULtwde  fer.  inaiérables.  ap- 
prouvét's  par  l'Académie  impériale 
de  médecine,  etc.  Ainsi  que  l'attes- 
tent de  nombreux  ouvrages  de  mé- 
decine et  de  pharmacie,  ces  Pilules 
occupent  niainlenant  une  place  im- 
portante dans  la  thérapeutique.  En 
effet,  protégés  par  une  couche  mince 
de  h&ume  cle  To'.lu,  elles  ont  Tavan- 
tage  d'être  inaltérables,  sans  saveur, 
d'un  faible  volume,  et  de  ne  point 
fatiguer  les  ocganes  digestifs.  Partici- 
pant des  propiiétés  de  Piode  et  du 
fer,  elles  conviennent  surtout  dans 
les  affections  chlorotiques  scrofuleu 
ses,  lubercnteusts ,  la  leucorrhée, 
Paménorrhée,   les    maladies    caucé- 


APPAREIL  ELECTRO- 

MPnirâl  <)eMM.  BRETON 
mE.UIUIlL  frères,  rue  Dau|.hin«, 
S8,  a  Paris.  Médaille  de  |)rix  â 
l'Exposition  de  Londres,  1851.  Mé- 
daille première  classe  à  TExpositioB 
universelle  de  Pans,  41155.  A  Rome 
du  S.  P.  Grande  médaille  d'or,  puis 
la  décoration.  Rapport  favorable  de 
PAcadémie  im|>ériale  de  ro(*flfciae 
quia  voté  de  publics  remertîmeotsà 
MM.  BRETON  frères,  .  pour  U 
précieuse  invention  d**  leur  appareil, 
et  les  nombreux  services  qu'il  i 
rendus,  et  ceux  qu'il  est  appelé  i 
rendre  d'après  les  récentes  et  Irè 
mportant^s  améliorai  ions  dont  il 
vient  d'être  objet.  •  —  Prix  :  %ko  fr. 
rue  Dauphine,  2  3. 


KOUSSO  PHILIPPE':^ 

ble  approuvé  par  les  ac.irlémies  des 
sciences  et  de  médecine.  Le  seul  qui 
expulse  en  quelques  heuiei  le  ver 
solitaire.  Anatis  a  l'Expositioh  uxI' 
VBRSBLLR  DB  1855.  Une  dose  sd&t, 

—  pas  de  dégoût.  —  point  de  souf- 
frances, —  partout  et  toujours,  qafli 
que  soit  Page  ou  le  malade,  SUC* 
CESCOMP..Er.  Beaucoup  moios 
désagréable  à  prendre  que  toi*s  la 
autres  remèdes,  ses  effets  sont  obtenu 
dans  Tespace  de  QUELQUES  HEU* 
KES,  après  lesquelles  les  malades 
peuvent  reprendi-e  h  ur  alimentation 
et  leurs  occupations  ordinaires. 
PRIX  de  (a  dose  ordinaire  1 3  gr.lB  f. 

—  de  la  dose yb/£c  de  -io  gr  Sof. 
avec  l'instruction  et  les  docameals 
historiques  et  tifficiels.  DEPOT  CEN- 
TRAL chez  PHILIPPE,  pharmacien, 
successeur  de  L\BARhAQUB,  rue  Saint- 
Martin,    1518,  à  Paris.  (Exp.  Aff.) 


Paris.— Impr.  de  MOQIJET  9l,Roedeli  Harpe. 


LA  REVUE   MÉDICALE 

FRANÇAISE  ET  ÉTRANGÈRE. 

(  SO  Kvril    tSftS.  ) 


CLINIQUE   ET    MÊMOIBES. 


LETTRE  A  »:  LE  D'  SALES-GIRONS 

SUR  LÀ  QUESTION   DES  MATERNITES 

.  ET  PK  lEpB    aUPPRBgSlOIÏ    REGRETTABLE 

Par  M.  le  Docteur  ▼ii<i.bhbi(Tb,  de  Marieille, 

Professeur  d'accouchement. 


Mfirseille,  »s  affU  4  858. 

Monsieur  et  très  honoré  confrère, 

Si  quelque  chose  doit  réjouir  les  amis  de  la  vérité,  c'est  de 
Toir  (es  corps  savants  revenus  peu  à  peu  à  ces  traditions  antiques 
qui  avaient  si  fortement  grandi,  dans  l'estime  et  la  considéra^ 
tîoti  publiques,  nos  devanciers  dans  la  science.  Depuis  quelques 
aimées,  l'Académie  de  médecine  de  Paris  semble  fatalemei^ 
condamnée  à  élucider  ies  questions  qui  tendent  de  plus  en 
plus  à  saper  les  fondements  d'un  scepticisme  qui  anéantirait 
toute  véritable  science,  s'il  pouvait  prévaloir.  Après  les  lieiles 
questions  de  la  variole,  de  la  Bèvre  typhoïde,  de  la  folie,  etc., 
^ous  voilà  en  présence  de  la  tièvre  puerpérale. 

Après  le  paradoxe,  si  brillamment  exposé  par  M. Trousseau, 
qui  a  eu  assez  de  talent  pour  oser  dire  que  la  fièvre  puerpérale 
n'existait  pas,  ou  bien  qu  elle  était  aussi  commune  à  l'homme 
adulte  qu'à  la  femme  en  couches,  au  fœtus,  ou  à  l'enfant  nou* 
Yeav-né,  il  résultera  pourtant  de  cette  discussion  mémorable 
que  la  fièvre  puerpérale  est  une  affection  essentielle,  antérieure 
è  toute  altération  pathologique  appréciable  à  la  vue. C'est  ce  que 
M.  Danyau  est  venu  démontrer  d'une  manière  victorieuse. 

Pour  venir  à  l'appui  de  son  assertion,  je  citerait  lofait  d'une 
femme  qui,  dans  l  épidémie  qui  a  régné  à  filarseîHe  de  1831  à 
1858.  it>nï.  T.  L  s» 
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1852,  mourat  10  heure»  après  ua  aecouciwmentdespla»  heu- 
reux el  ne  présenta  à  lautopsie  qu^une  surface  légèremenl 
glulineuse  sur  le  péritdîtoô  ^uî  ti'-oï!raH4  l'œil  le  plus  exercé 
aucune  trace  sensiHe  d'înjeclîon  Tasculaire.  Dans  celle  même 
épidémie,  j'ai  \u  tne  femifte  (fui»  ^ns  l'espace  S'une  nuil, 
perdit  l'œil  gauche  qui  lefondil.  Elle  fui  sauvée  à  ce  prix. 

Je  m'assocw  idonc Jeiont  monrcœur  /aur|fîom|^e  des  idées 
que  vous  difendaz  dUine  manière  aussi  jier^évérante  que  dis- 
tinguée, h  vous  remercie  du  cottfpliment  Hatletir  que  vow 
voulez  bien  ûie  feîre  sur  U/a  iàée$  que  j'ai  émises  dans  mon 
opuscule  de  1855,  telrftiremetatW  dépiâcemefll  des  hospices 
d'accouchemenl  de  Paris  qui,  depuis  Lauveriat,  Cautauljel 
Alphonse  Leroy,  n'onl  plus  offert  de  cas  de  réussite  pour  l'o- 
pération césarfetine,  tanéisque  les  succès  sont  fréquents  eu  pro- 
vince entre  les  mainsd-hQmmesJe.l'artpi^gucéaient  moins  ca- 
^Ueô  que  les  maltres^de  lascience  dont  notre  capitale  abonde, 
fialie  différAOca  dans  Les  résultats  prouvée  de  la  manière  It 
pivfe  itooonleslAble.quen.matière  d'obetélEÎquei  si  lliahileléesl 
«mediosa  Âmporta»t€i,  elle  ne  donne  pas  seule  les  succès»  U 
ImI  surtout  tenir  un  très  grand  compte  dje  J%gîène,  C'est 
dtns  l'applioalion  intelligente  des  éléments  ie  cette  derpière 
fedeftce  >qu'on>lFOuvwa  les  moyens  de  prévenir  quelquefois  les 
épidémies,   4'amoiii4rir  -toiyoucs  leur  inauônoe  délétère  et 
d'-oblonir  souVeni  Iaf6«*ôrisi>n  d'opérations  (césarienne?)  gai 
Deréu8SÎssentjaM)atsi(»and  «es  conditions  ne^soûtiiaaixsmpU^ 

Ainsi,  ttiim  cher  ^oonfrèra,  ^vousirae  faites  entrer  dans  la 
4|ntslton  de^mfièvtecpuerpéivale  par  une.porteun  ^eu  forcée, 
oeila  de  l'opômliwft  césarienne.  Il  est  évident  que  la  raisoa 
pour  laquelle  l'opération  césarienne  ne  réussit  plus  à  Paris 
«kipuisipltts  de  trente  ans^  d'après  revende  M.  Paul  Dubois 
•t  lie  !easenliélieaient  à  «elle  de  la  fièvre  iraumatiqne  des 
fenmes^en  couahes,  qyi  est  *ien  plus <;oiB«Jiquée  chez  la  femme 
qui  a  is«Ai  la  gaslra^hys4érol©œifl.  rqw  chez  celle  qui  n'a 
^ouvé  que  la  simple  dédiiriire  ùléro-^  placentaire  unie  I 
j'éteetblemcmi  «pi»  ^^M  amoios  ^idieiàt  .des  «phénomènas  de 
l'acoUtachement. 
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J'if  DOre,  oommQ  toos  n«s  faondrables  C0ofrère8,  le  prin- 
cipe, l«  oatore  essentielle  de  la  fiènrre  puerpérale.  Je  ne  com- 
pnois  pas  TOleux  la  raison  p<Mir  laquelle,  av  ec  an  encombre- 
ment  égal  d'accoochées,  l'épidémie  se  déclare  et  sévit  dans 
certaines  années,  et  ne  séiit  pas  dans  d'antres,  avec  des  condi- 
lîens  atnospfcériqnes  égales.  Mais  ce  qo!  est  admis  par  tons 
lespratidcns,  c'est  qoe,  dés  qa«  quelques  cas  àv  fièvre  puer- 
pérale mortelle  se  d«olai>eat  dans  une  stAe,  M  n'y  a  pas  de 
■BBoyens  plus  «fScaceeque  de4'évacBer  et  de  n'y  faire  repiac^ 
4»  nouvelles  «coen^hées  qu'en  três-peUt  nombre  et  après 
f  «voir  bien  fait  aérer  et  bhndhir  «  Itf  «baux . 

Mettre  les  defs  sous  la  porte  est   on  moyen  radical,  que 

M.  Paul  Dnirtis  rfa  employ*  qn'en  présence  d'noe  mort  i'névi- 

t«ble  pour  les  mal%eorenses  accondfcées.  Mais  que  deviennent 

les  penvres  filles  sans  asile?  Elles  vont  dans  d'antres  hdpHanx 

«*la  mahdfesé^U  nidins  eruéHement  et  où  elles  ont  plus  de 

«fca»eesKl«-g«aénson.  «'est  bienf  ew  nne  capitale  ;  mais  dans 

«M  ville  de  provinoe,  «e  moyen  serait  erael.  Cependant  H 

6*  en  convenir,  il  n'y  a  pas  de  vWlee  en  France  où  l'épidémie 

f nerpérale  sévisse  avec  pins  de  rigueur  et  pini  de  fréquence 

qu'à  Paris.  Depuis  plus  de  vingt  ans,  elle  ne  s'est  pas  montrée 

*  MoTBciHe.  La  fièvre  puerpérale  ne  s'y  rencontre  qu'à  l'état 

sporadique.  Cela  es*  évidemment  da  au  petit  nombre  d'accon- 

cèenenis  (t50  è  208  par  en),  qui  se  foàt  ft  rhospîce  de  la 

lfaternil«,  et  a«  grand  nombre  qui  se  font  ft  domicile,  grâcea 

9m  «eeonr»  fourni»  par  tes  bonnes  oeuvres. 

■Par  cet  é«at  de  choses,  les  épidémies  de  fièvre  puerpérdle  ne 
tranvent  pas  «asez  d'aHmeirt  pour  éclore  et  produire  ces  ra- 
TBge»  désolaols  qui  déconcertent  te  courage  médical.  J'ai  vu 
en  1886,  AVerKn,  un  service  médical  organisé  parle  profes- 
seur Btiseh,  pour  aller  visiter  à  donlidle  les  pauvres  accoudiées 
en  tenps  d'épidémie,  et  un  nouvel  hOpital  od  on  a  disposé  de 
petites  salles  bien  aérées,  ne  contenant  au  plus  que  dnq  à  Six 
litsliien  distancés  les  uns  des  antres.  Deux  de  ces  sdies  sont 
séparées  fntie  de  l'autre  par  une  petite  cuisine  où  la  >tisane  et 
leinMiBent^prescrits  auxaccoutihées  sont  préparés.  Aflruxéftes, 
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le  docleur  Yan-Huevel.  a  réservé  dans  les  parties  les  plus  éle- 
vées d^  rhospice,i  de  petits  appartements  pour  lef  accoocbéoi 
au  temps  de  l'épidémie,  et  il  m'a  assuré  qu'il  avait  à  se  féliciter 
de  ces  dispositions. 

S'il  est  incontestable  que  des  causes  affaiblissa  oies,  éner- 
vantes soit  physiques  ou  morales,  président  ie  plus  souvent  à 
l'éclosion  des  épidémies  puerpérales,  même  che^  des  femiM 
apcouchée^  à  domicile,  comme  nous  Ta  rapporté  M.  le  doc- 
teur Zand^ck.  dans  les  dernières  épidémies  de  Dunkerque,  il 
faut  admettre  au$si:qu'une  fois  le  foyer  épidémique  formé,  les 
constitutions  les  plus  robustes  SQqt,d^imées  souvent  avec  plus 
de  rapidité  que  les  constitutions  débiles.  C'est  ce  qui  doone 
lieu  au  développement  d'altérations  anatomo-palbologiquessi 
différentes  les  unes  des  autres,  selon  les  sujets  et  les  roodiBca- 
tions  de  tempérament  survenues  chez  les  victimes  du  fiéta. 
Péritonite,  métro -péritonite,  phlébite- utérine,  lymphangite, 
abcès  des  trompes,  des  ovaires,  gangrène  de  l'utérus,  pleurèâe 
puerpérale,  etc.  etc.  toutes  altératious  qui,  bien  différentes 
les  unes  des  autres,  sont  pourtant  dues  'à  une  seule  et  méoie 
cause  :  la  fièvre  ou  mieux,  comme  le  dit  M.  Cruveilhier,  le  ty- 
phus puerpéral.    . 

De  ce  que  la  cause  de  Tépidémie  puerpérale  est  essentielle- 
naent  une,  je  ne  pense  pas  que  le  traitement  doi  ve  être  identi- 
que  chez  toutes  les  femmes  atteintes.  C'est  dans  le  trailemeftt 
que  l'unité  d'action  dans  la  cause,  tout  en  imposant  une  médi- 
cation corrélative  comme  base  de  ce  traitement^  entraine  de  la 
variété  dans  l'emploi  des  moyens  curatifs.  Cette  variété  théra- 
peutique est  imposée  par  la  différence  des  âges,  des  tempéra- 
ments, et  de  la  constitution  atmosphérique  ambiante.  Celte 
cause,unique  dans  son  essence,  déterminera  une  péritonitefran* 
chement  inflammatoire  chez  la  femme  jeune  et  vigoureuse, 
une  lymphangite  chez  la  femme  lymphatique,  une  gangréae 
utérine  chez  celle  qui,  pendant  sa  grossesse,  aura  été  épaiiée 
par  une  maladie  grave,  etc.  De  là,  variété  forcée  dans  le  trai- 
tement qui,  quelque  bien  dirigé  qu'il  soit,  ne  donnera  aucan 
résultat  favorable  pendant  la  plus  grande  intensité  de  Tépi- 
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demie,  et  obtiendra  led  sucdès  lei  plus  inattendus  â  la  Gd'de 
répidéSBfie  enti'e  les  mains  des  médecins  les  plu^  ignorants. 
Gmi  l'bistoire  de  tontes  les  épidémies  qui,  à  leur  déclin,  font 
larépiatation  des  charlatans  et  des  vendeurs  d*orvié(an.        f' 

Cette  impuissance  de  l'art  en^  présence  d'une  épidémie,  im  • 
pose  l'obligatioii  d'employer  tous  les  moyens  préTcnliCs.  Il  ne 
s'agirait  pas  de  svpprimer  les  maisons  d'accouchement;  le 
moyen  serait  par  trop  radical  et  porterait  une  atteinte  vio- 
lente à  ce  but  d'humanité  que  doit  se  proposer  toute  société 
bien  réglée.  Il  suffirait  de  les  placer  dans  des  lieux  sahibres,  de 
le^  disposer  de  manière  à  éviter  toute  espèce  d'encombrement 
et  à  multiplier  les  secours  à  domicile.  Par  ces  moyens,  on  rem^ 
plirait  les  vues  sages  de  M.  Danyau  qui  ne  veut  pas  avec  rai- 
son la  suppression  do  ces  établissements,  indispensables  aux 
personnes  sans  asile,  nécessaires  à  l'instruction  pratique  des 
médecins  qui  veulent  devenir  de  véritables  accoucheurs.  La 
raison  d'humanité  recevrait  ainsi  une  satisfaction  égale  à  celte 
de  la  science  ;  car  les  intérêts  de  l'humanité  et  ceux  de  la  science 
sont  si  intimement  unis,  que  les  premiers  seraient  bien  mal 
servis  s'ils  étaient  privés  des  secours  de  la  dernière.  Il  serait 
raisonnable,  en  temps  d'épidémie,  d'user  de  certaines  restric- 
tions sous  le  rapport  de  l'instruction  obstétricale,  et  sous  ce 
rapport,  on  ne  peut  que  louer  les  mesures  restrictives  prises 
par  M.  Paul  Dubois,  à  Tégard  des  étudiants  qui  se  livrent 
aux  études  et  aux  recherches  anaiomiques. 

(  )nant  aux  femmes  qu'un  rétrécissement  extrême  du  bassin 
mettrait  dans  l'impossibilité  d'accoucher  naturellement ,  l'ex- 
périence ayant  démontré  que  depuis  plus  d'un  demi  siècle  l'o- 
pération césarienne  est  constamment  suivie  de  mort,  à  Paris, 
tandis  que  chaque  jour  enregistre  des  cas  de  succès  en  provin- 
ce ,  il  est  logique  de  conclure  que  ces  femmes  doivent  être 
placées  hors  de  celte  influence  délétère  qui  règne  dans  la  capi- 
ta)e,c'est-à  dire  dans  des  établissements  spéciaux;  entourées  des 
conditions  hygiéniques  les  mieux  combinées.  Nous  persistons, 
et  les, succès  nouvellement  obtenus  dans  les  dernières  opéra- 
tîoiis  césariennes,  nous  autorisent  à  persister  dans  la  pensée  que 
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«Htte  opéraiion,  pratiquée  d«b»  des  lie««  a«alogiios  à  c&àx  ob 
elle  a  réussi»  totbién  p#é(érabU  h  raYorCemeièt  prov^oè,  qoi 
fBlâoo^eiflefiietit utoopéraliDo  «aalraireaii  t<B«i delàDalara^ 
mais  eneoreuiie  opéraUcm  qui  Uransfornfe^»  b<Mirreauofteieiiil 
d'uo  être  âaD»  dè&ttse^  t'homine  qti^  p9â  les  dovoire  de  la  (to- 
l(B6$io&,  esttettu  de  oeoserrer  toatcs  \o^  cxîstcBses  q«i  Iwi  MaA 
OonBéei».  Céd  n'est  pas  aae^opÎDion,  c'^si  «ae  vérilé. 

Vous  pardouDeree*  Monsieur  et  honoré  ooofrère,  ledè»- 
aousu  de  ma  réponse  que  je  n'ai  pu  tous  faire  que  d*ttae  ma»- 
liiére  înterroospue.  Vous  auriez  pu  facilemeot  vous  passer  del 
quelques  idée»  que  je  Yteas  d'émettre  ;  mais  comme  vous  ma- 
W2  parlé  de  devoir»  je  il'ai  pas  bébité  d'apporter  fuon  bieafoi* 
Ue  triinit.  J'at%e«ds  eaoore  ut  j'attendrai  longtensfu  saoâ  doito 
le  rapport  de  M.  Oepaill  sur  mon  Mômeire,  relatif  4  Topèratisa 
eésariennek 

Agréei,  Moneieiif  et  très'-hoooré  doafirère,  rausuranc»  de 
lÉit  considération  distinguée^ 

VUiLIHBOVfi»  D.   ic. 

Cette  lettre,  comme  le  fait  entendre  notre  honorable  correspon- 
dant, a  été  provoquée  par  nous  sur  Inopportunité  qu'il  y  a  vraiment 
à  taire  savoir  au  praliciett  \sl  valeur  dés  motifs  sur  le8(JUelâ  on  ôè 
tonde  à  1*  Académie  de  ïnédétiflè  pour  detttaCndei'  la  suppressiotï  ért 
ttMetnités,  Tûtte  des  itlêlittitions  tes  plus  utiles,  feous  le  doiAle  f^ 
^n  &e  la  chwité  let  de  l^insthictten  médicale.  M.  le  doô^u^Vilte^ 
neuve,  de  Marseille,  mam  «embiait  bien  plieé  par  ses  avutéoédaffU 
scientifiques  et  plniiiques  pour  dîreoe  qu'il  faUait  faire  pour  les  con- 
server. [1  Ta  dit  de^^uifl  tongtempa»  en  prenant  les  atgumënlsfounûe 
pat  réxpérienaè  comparative  4e  Par^  et  de»  v^Ues  de  province  Quft 
les  Maiternit^ aorleut donc d^  mjlieudèsgrandes villes,  que  celle d^ 
la  capitale  soit  transférée  daos  la  banlieue,  sur  un  point  choisi  pour 
Thygiène,  et  Ton  verra  bientôt  à  quoi  tient  cette  mortalité  Jes 
femmes  en  couches  qui  fait  le  désespoir  des  homm^^  de  Tart. 

jde  changemenl  de  Aeux  et  de  conditions  f&cbeuses  modifie^ 
aussi  proWbîeoientropinion  àé  ces  gfânclâ  mattirès/qUt,j/^'osaiDtpT<tt 
|>tàl!qùèr  ropferâtiôû  CéSàrfèMé;  lui  préfèt-eoi  ihemh^étomîê  qW 
léè  Ibiè  htiiiiàhiëê  et  tdl^eiâè^  éôndatnneott  foi^^^meût;  M^  fM^ 
IMè  à  ték'tëà  UAè  e^étt^  ptmir  pè^Ber  ^t  agir  de  la  tom^  wmjc 


ejcf^^ lui maiiquaoi lorsque  les  femmes  daps  cecas se (roij^vQront 
diuisdes  conditions  de  salubrité  convenable,  il  n'bésiterapas  à  en- 
seigner que  la  ^astrotomie  doit  être  préSérée  aux  opérations  qui 
ont  pour  résultat  de  tuer  Penfant. 

Gs  qui  surprendra  certairiemei\t  nos  lecteurs,  s'ils  ont  bonne 
mémoire,  c'e^t  qu*aucun  des  orateurs  de  TAcadémie  n'ait  vôuiu 
^peler  à  la  compagnie  savante,  ce  qui  fut  agké  il  y  a  cinq  ou  sÉit 
an?  èAm  tes' jpurnau^c  de  médeeîne,  sur  les  cftvwes  de  te»  «aortaiiM 
dans  les  inaisons  d?aecouohement  et  auj*  les  moyens  hérofquaf 
d'eafriompl^er.  Ile  auraieiit  troiivié  là  le  nom  ds  M.  ViUeQcnive^  et 
iQ^  »W4ié  qœ  justice  de  C^e  meotiQQ  d^  tri^vattx  4e  c^  ^oor 
frère,  qui  a  si  bien  mérité  de  la  science  en  traitant  oe^aViiet. 

D'  Sai^çç-Gibjdp^s. 


ETUOE  SUR  LES  MHAQIES  OU  URYNX. 

Par  m.  le  docteur  Félix  Hatin. 


DE  LA   GLOTTITE  SIMPLE. 

Laglottite  simple  est  légère^  au  bi/enelle  est  intense. 

Légère,  elle  représente  ^  peine  une  incommodité  passajgère^ 
et  nous  ne  ferions  que  la  meolio|]ner,si  elle  avait  des  c^ract^res 
propres  qqî  pussent  la  distinguer  des  autres  afTectiops  du  la^ 
Tjux,  Mais  coipme  chez  les  enfaqts  surtout,  q^ueîque  béni|[ne 

S  D'elle  se  présente,  elle  peutéilre  néanmoins  I9  Qommcqcemen)l 
00e  glottite  spéciGque,  nous,  lui  acGordçrp.ns  une  attention 
toute  particulière. 

SympUteaes,  marcbe,  durée,  teftntnaison. 
U|[|ixUit^MfW^Aç  M'AdttU  prj#ic^efP9Dt  pa,r  hï^  hU 

pmK.4ittfir44fiiwpl#MMrmfîim9A«  4  l^l)p«i#^pri9^iie  aJ^^ 
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Yoix  dont  elle  o' est  qu'une  tnodification.  Elle  peut  donc  è(r« 
comme  elle  voilée  ou  aphone,  et  comme  elle  encore,  présenter 
tontes  les  nuances  intermédiaires  qui  séparent  ces  deuiei- 
Irêmes. 

Tantôt  le  passage  de  l'air  à' travers  la  glotte  est  libre  et  sans 
bruit.  Tantôt  au  contraire  il  est  plus  ou  moins  difficuUoeax 
^  accompagné  d'un  sifflement  qui  se  fait  remarquer  sartoat 
pendant  l'inspiration.  Quand  la  glottite  simple  est  récente, elle 
s'accompagne  ordinairement  d'one  dooleor  locale  que  lesmoa- 
Temenis  du  larjnx  ou  la  pression  opérée  sur  cet  organe  excitent 
ou  exagèrent. 

il  n'est  pas  rare  non  pins  qu'elle  8*accompagne  d'un  pico- 
tement particulier,  qui  porte  à  tousser,  et  qui  semble  résulter 
du  contact  irritant  des  sécrétions  locales  plus  ou  moins  altérées 
qui  s*insinuent  dans  la  glotte  et  en  titillent  la  muqueuse eaflam- 
mée. 

Une  chaleur  locale  plus  ou  moins  intense  et  une  gène  conti- 
nuelle, semblant  résulter  de  la  présence  d'un  corps  étranger, 
sont  encore  des  symptômes  leë  plus  ordinaires  de  la  glottite 
simple. 

Quant  à  la  réaction  fébrile,  elle  est  ordinairement  nulle,  i 
moins  qu'une  extension  de  l'état  inflammatoire  au  pharynx  oo 
à  la  trachée  ne  vienne  compliquer  lia  maladie. 
'  Dans  les  cas  d'extension  de  l'inflammation  au  pharynx, 
l'œil  peut  constater  les  changements  survenus  dans  la  mo- 
queuse de  cet  organe  ;  mais  hors  de  là, c'est-à-dire  quand  Fia- 
flammation  est  bornée  à  la  glotte  ou  s'étend  en  descendant 
vers  la  trachée  artère,  l'inspection  du  goner  ne  peut  fonrair 
aucun  renseignement. 

Le  toucher,  en  portant  te  doigt  sur  l'épiglotle,  semblerait 
devoir  fournir  d'utiles  renseignements  ;  mais  si  Ton  veut  hiea 
réfléchir  que  dans  la  gtottite  simple  ces  adtératiotais  locales  sont 
ti^ès  légères,  que  les  altérations  lôcaleaîie  sôilt  cbnsUtèes  ptr 
lé  toucfher  ^d'aiï'miKeuties  contractions'CôntMMt<ès4èlerfld-' 
n^  par  la  [(k^ètice' dit  doigt  âû  hièdéciti,  'èft  èfè'f^ëtfteht  mé 
^roMâgées  aii  delà  dé  ^ûeh^ùéà  estants,  oh  ëdtiterit  ^Mté 
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Mode  d'exploration  ne  foarnisse  que  des  signes  très  incertains. 
Il  ne  faudrait  cepsnéaiit  pas  le  négliger,  dans  tous  les  caà, 
car  s'il  ne  décèle  pas  la  présence  de  la  glottite,  il  peai  du  moins 
constater  l'absence  d'une  autre  affection,  de  l'œdème  des 
replis  arythéno^épiglottiques,  par  exemple^  ce  qui  est  toujours 
bon  à  savoir. 

MABCHC,  I>UR6r,   terminaison  D£  LA  GLOTTITE  SIMPLB. 

La  glottite  simple  et  peu  intense  «  c'est-à-dire  caractérisée 
par  un  enrouement  plus  ou  moins  considérable  de  la  ?oix  et 
de  la  toux,  sans  extension  aux  muqueuses  voisines,  sans 
réaction  fébrile,  est  ordinairement  une  affection  passagère  qui 
se  termine  d'elle  même  en  quelques  jours,  par  le  retour  pro-» 
gressif  de  la  voix.  Alors  même  qu'elle  s'accompagne  d'un  ré- 
trécissement plus  considérable  de  la  glotte  et  dans  ce  cas-là 
d^une  dyspnée  plus  ou  moins  forte  et  d'un  sifflement  laryngien 
proportionnel  à  cette  dyspnée,  les  accidents  disparaissent  le 
plus  souvent  en  deux  on  trois  joul's  et  sous  l'influence  de  la| 
médication  la  plus  simple  «  Je  l'ai  vue  cependant  dorer  plu9 
d'un  an  chez  une  sage-femme  chez  laquelle  elle  était  survenue 
à'Ia  suite  d'une  émotion  violente  pendant  l'époque  menstruelle* 

Yoici  cette  observation  :  madame  L.,  sage  femme,  place 
Sainte  Jean,  n®  (>,  âgée  de  42  ans,  d'une  constitution  lymphati- 
que, était  à  ta  lin  de  ses  règles  (février  1851)  lorsque,  saisie 
de  frayeur  en  voyant  tomber  un  enfant  par  une  fenêtre,  elle 
est  prise  d'une  extinction  de  voix,  avec  sensation  de  cons- 
friclion  au  larynx,  toux  aphone,  suivie  d'exputtions  glaireuses 
él  d'accès  de  suffocation  qui  se  renouvellent  trois  fois  en  vingt* 
quatre  heures. 

*  MAlgiré  les  tii^anes  adoucissantes,  les  topiques  éttollients,  les 
dérivatifs  sur  la  peau  et  sur  le  tube  intestinal,  l'aphonie  com» 
plèM  dure  quinze  jours,  etpendàdt  ce  temps,  plusieurs  fois, 
fii'seosâtion  de  strangulâflion  esipértéeau  point  de  faire  crain* 
Olre  pouf  la  vie  de  la  malade.  <  • 
'* 'Le  saàrè<géilérale  cependant  re^te  bonne,  et 'dans  la  troi- 
iMêBié  semaine,  l'aphoaie  est  remplacée  par  tin  enrouemient 
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cKtparàilicanipldleaieoli  qu'au  bout  d'un  sa. 


CAUSES. 


La»  causes  générales  de  lagloUile  sonleetles  di  toutes.  I« 
autres  ioflammations.  Les  causes  locales  les  pluft  ordinaii^ 
sont  :  la  respiration  d'un  air  humide  et  frais  au  sortir  d'aoe 
étmospbère  chaude;  ViogeslîoQ  d'un  liquide  glacé,  alors  qae* 
Te^^iilation  pulmooaire  es4  fiwrexcjiée  par  iia  exerdoe  géoéral» 
au:^r  Tactioià  d«i  pajpler,  de  cri^,  decbitpter.  Ces  ^leS'eox^ 
niâmes,  exag,éré&  ^rs  qiMlU  ne  soiot  aocoo^pago^  ni  suî^ 
d'uA  itetroidiibseiaeal  géiàécal  ou  pMfLieulier  ;  Tusage  accideoUl 
de9  alcooliques  ;  l'inspûratioadavApeuPSiînitautes  ;  rinU^C" 
tioii  de  liqvidea  ou  de  solides  daos  iaglotliy. 

D'autres  ^uses, quoique  ne  parlant  |M« aussi  iannédiateMal 
sur  les  orgaaes  focaux,  son!  cepeodonl  souvent  suivies  de  h 
glottiie.  Ainsi  le  refroidissemeni  èfi»  pieds»  des  hras,  de  k 
pt^iiriaet  de  U  léte  Mnôneni  ot|ez  oertiûuQSi  persoiw»es  ua  m^ 
t^^mmkU  OQittoae  cbez  d'aiUriBs  persùmès  Qitô  mêafteftCtiûsM 
êOftèoeoL  niebroDcbit^i  #«  \m  corjiza,  fte« 

Ad9)i^tiriN>iri^(ms  dfft  ca«SQs  pffédispgâa«i««>  Siws  le^qjvellei 
les  causes  <|oe  nous  Tea<Mis  d'éouoiért^c  ser^eai  $aos  «ffet 
comme  l'âge ,  le  sexe^  U  coosâlutîroB^,  k  tempérament,  il 
profes^Mo^ieeliinal,  ia  saison,  l'b»biia4îoii^  lu  naurrtUliçe,  kn 
habitudes^  elc. ,  aînslque  le  foui  lesi  auteurs  i 

Il  fi' j  a  qu'une  prédisposition  réfAhM  çffh-HJwk^onw^  dw 
sa  MtMre,  eonsiete  dans  une  siieo^piibiUlé  /pArUfiflière  4s  II 
OHpq0eused«laryiix... Quand  ou-est  Aoué  dt^e^l^susiOdplibilitik 
les  causes  les  plus  légères  amènent  une  glottit^.  «Quimdi  (NI 
«oniraice,  e*  en  asl  eieoipjU  W»  ça««e9  ies^  fUm  éne^giq/ms  fi> 
Jea  plus  iditecies  jMnt  somment  sans  effet. 

€e  n'esl  donc  ^m  perce  qu'on  es|  enf^iijL  oai  femn^  q^'iW 
iM^btie  u*  diuMA  bumide  et  fvoid»  qu'on  trsf^eive  uw  ^siios 
variable  ou  brumeuse  qu*on  est  rftfilW^ltQfit  pc^i#p^  à  «tl 
^\mi\e.  SA  rtg9,  le  6^%e,  le  çlinmt  an  la  ^mm  4«9M6Di  ¥^ 
teooftidérés  cooin^  des  caoffl»  prldispMMti)^,  on  a(Hi«i^U<qiNll 


li^^flobve  4»  précU9!p96é$  il.  CMMUait^to^i^r  chaque  wu6e  dàn^ 
ane  ville  compte  PwU,  fàt^ewmslei,  Ott  bmdw9  ua  rojraam^ 
coamel' Angleterre  ou  |a  BolUnde*  .         , 

lii^îssoDft  donc  CAR  H^a^se^»  âtoigoées,  ai,  ftoaveat  en  défaut,,  ei. 
n'admeUoo&  corno^a  itéeUfe  que  la  fuscemihiljf/i  j^ajciîculiëre 
dont  resaeoce  ^  la  raiaaa  dqu^  éedappeui,  viaisqueooo^  poa- 
?^Ba  coQStaierîoarQelilemeot.  Ne  vejoos-m»u3  pas»,  eu  efTet* 
dee  persanjDçeg  fttre.pnsea  d'ejucoueiDeet  «qu^  VioQueoce  de  h 
cause  la  plus  légère?  IN'ea  vqjou^^mqu»  pat>  au  coatraire, 
bwaver  les  causes  les  plus  directes^  parler,  chanter^  crier  des 
heures  culières  saus  en  éprouver  aucuo  incouvéuieni  ?  Pour- 
quoi les  niécue^  causes  ne  produisent -elles  pas  partout  des 
eâets  ideotiques?  C'est  daos  la  disposition  particulière  et 
mystérieuse  de  Torgane  qu'il  en  faut  chercher  la  raison...  Le 
feu  n'enOamme  qu'à  la  condition  de  trouver  des  éléments  in- 
flammables. C'est  sans  doute  une  raison  analogue  qui  fait  que 
des  causes  identiques  ne  produisent  |)as  toujours  les  mêmes 
effets* 

UAGNOsaric. 

Le^^i^sKic  ék  la  glottite  simple  n'est  pas  aussi  fAcile 
K(tf%yn  le  croifah  d'abofd,  surtout  chet  les  enfants. 

l.'eittinction  de  la  voii  et  la  totii  qui  la  caraetérisentjui  s^nt 
communes  aveô  la  première  période  du  croup.  Comment  donc 
h*A  distinguer  l'une  de  Tautre? 

Pfertis  tilnsistèrons  pas  davantage  sur  ce  point,  et  nous 
rétivolyows  au  dragnostîè  dn  crt)Up  pour  rétablir. 

Quant  à  ta  gtotltte  striddeuse,  celle-ci  étant  caractérisée  par 
sa  toux  spéciale,  on  ne  saurait  h  prendre  pour  une  glottite 
simple. 

Enfin,  relativement  à  la  glottite  œdémateuse,  nous  verrons, 
CD  parlant  de  celle-ci,  qu'elle  attaque  plus  spécialement  tes 
abolies,  qu  elle  sticcède  à  des  affections  chroniques  ou  lo- 
cales, etc. 

PBOHOSTÏC»  ,. 

Skl4IUeu:nèeesmnt«  aprôséeqàeM|MJBrfOD$dîldkte  iMrN 
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che  et  de  la  terminaison  de  la  maladie,  de  noas  astreindre  atti 
formes  olas^iqaeset'de  consacrer  un  chapitre  au  pronostic  de 
lagloltite  simple  et  peu  ihtense?  Que  pourrions* nous  dire^ 
sinon  répétée  qué'cette  indisposition  bo  dîtôipe  ordinahredifeol 
d'ell6-mènie  ou  soos  Tinfluence  du  traitement  le  plus  banal  j 

Cependant,  ce  pronostic  favorable  ne  doit  être  émis  qu'avec  1 
réserve,  et  chez  les  enfants  d«  la  S*  à  la  T  année  et  même  | 
au-delà,  les  afTections  laryngiennes  doivent  toujours  être 
suspectées.  Celles-là  même  qui  débutent  avec  les  symptômes 
les  plus  bénins,  sont  suivies  quelquefois  des  plus  formidables 
accidents.  Tel  enroueihent,  qui  paraissait  Insignifiant  d'abord, 
n'était  cependant  que  le  début  d'un  croup  mortel.  Soyons  donc 
toujours  en  garde  contre  ces  afTections,  et  i^e  nous  fions  jamais 
à  leur  apparence  d'innocuité. 

Il  semblerait  qu'il  y  a  contradiction»  entre  les  recommanda- 
tions de  défiance  et  la  bénignité  que  nous  avons  reconnue  k  la 
glottite  simple.  Si  en  effet,  cette  affection  est  si  légère,  si  com* 
plétemcnl  innocente,  à  quoi  bon  la  tenir  dans  un  état  desos- 
picion  illégitime,  inconséquent,  fmitiérité  ? 

Cette  objection  serait  parfaitement  juste  si  Ion  pouvait  ton- 
jours  à  priori  reconnaître  la  glottite  simple.  Mi^U  comme  son 
diagpostic  est  toujours  environné  d'incertitudes,  le  prognoslic 
doit  s'en  ressentir  et  rester  toujours  conditionnel, 

Kn  théorie  on  peut  affirmer  que  la  glottitç  siiaple  est  une 
maladie  san3  conséquence»  En  pratique,  <:'est  différent,  il 
faut  préalablement  la  reconnaître,  et  être  bien  s^r  de  sa  sim- 
plicité; or,  c'est  là  la  difficile,  chez  tes  enfants  surtout. 

YRAiTenent. 

Le  traitement  de  la  glottite  simpleest  prophylactique  ou  co- 
ratif. 

Le  premier  con;siste  à  éloigner  les  causes  que  nous  avons  in- 
diquées comme  capables  de  la  produire. 

Ainsi  on  recommandera  aux  personnes  ayant  une'grande 
susceptibilité  de  la  muqueùsie'làk*yngienne  d'éviter  soigneuse- 
ment  ie  passage  bnisi|tie  d^  chaud  au  froid,  l'ingestion  de  li* 
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fMurs  alcooKques  oa  d'aliniQolS:ii|]^cés,:i»&  cris^  les  obants 
prolongés,  la  déclamalioo  passiooDée,  la  lecture. à  h^ote  tqîx 
tt  f»>oloiigée. 

Si  le  climat  est  humide  ou  brumeux;  si  ta  saison  est  froide, 
les  personnes  au  larynx  sensible  devront  se  Yfetir  chaudement, 
se  défendre  contre  la  brusque  introdwelion  de  l'air  froid,  à 
l'aide  d'un  voile  ou  d'un  cache^necet  à  défaut  de  ces  moyens, 
en  fermant  la  bouche  et  en.  respirant  par  le  nez,  le  trajet  des  fos- 
ses nasales  étant  plus  anfractueùx  que  la  bouche,  et  défendu 
par  des  mucosités  plus  visqveusesi  l'air  en  les  traversant  s'y 
tamise  et  s'y  réchauffe. 

Le  traitement  essentiellement  prophylactique  consisterait 
peut-être  encore  plutôt  à  faire'disparaftre  l'exquise  sensibilité, 
ou  plutôt  la  susceptibilité  morbide  du  larynx,  soit  à  l'aide  de 
fumigations  appropriées,  soit  plut^  ou  en  même  temps  à  faide 
d'exercices  gradués, dé  cet  organe.On  s'habitue  à  parler,à  chan- 
ter comme  on  s  habitue  à  danser,  à  courir,  par  l'exercice;  cette 
gymnastique  k)cale  développe  les  forces  dé  l'organe,  et  en 
même  temps  en  amoindrit  la  susceptibilité.  En  tant  que  pro- 
phylactique, je  préfère  ce  moyen  à  l'éloignement  des  causes. 

Il  est  de  remarque,  en  effet,  qu'en  soustrayant  un  organe  à 
ses  excitants  naturels,  on  diminue  ses  sensations  douloureuses, 
mais  qu  on  exalte  encore  sa  sensibilité. 

Tenez  un  œil  dans  l'obscurité,  et  bientôt  la  simple  lumière  du 
jour  lui  deviendra  douloureuse. 

Je  traoaporlerais  donc  l'éloignement  des  causes,  du  traite- 
ment prophylactique  au  traitement  curatif  et  lorsque  la  mala- 
die aurait  disparu,  je  conseillerais  de  rendre  petit  à  petit  l'or- 
gane à  ses  excitants  naturels  et  je  le  fortifierais  par  l'exercice 
de  fies  fonctions  gradué  progressivement* 

Mais  abandonnons  les  généralités,  et  arrivons  à  la  thérapeu- 
lic|iie  appliquée. 

Je  conseille  aux  personnes  atteintes  d'enrouement  récent  : 
40  de  boire  de  l'eau  de  gtsau  tiède  coupée  avec  du  lait  et  sn^ 
crée  avec  duflirop^deeapiUdire.  ^- 


l*  toe  fifè  foin»  mBlin  «l  «oir  ées  obetioiis  wm  4e  faionpiti 
éevant^ki^ol. 

3o  De  se  faire  appliquer  un  sjDapisine  pendant  m  qmtt 
d'henteienlffete  épénlea.  .f< 

4^  Ott  garder  le  syeBfie» 

8^ Dé  nepoHit  s'ecposcr à  FairifnMd. 

^  De  se  noairitir  4'4(iiiiiento  den« 

«OesHMijciis  Suffisent  ondUmmoienÉ  ponr  la  aiaiadierlégfeee 
dont  11  s'agit. 

Chez  tes  entants^  j'thsense  atl««iliT6fliefit  la  miffcktdeii 
maladie,  et  pour  peu  qu'elle  prenne  une  allure  suspecte*  je  cas» 
^i&^ÏBxrièt^ifOfigi  à  Taidedu  nitrate  d'argeoi  fondut 

j(yp]fe2â,^>r4J€leglMiAq  ^eodo-wennbranAiise  poqr  celU 
i^érotion^) 

Q^^nd  U  mfiladie  est  giiirie,  i^qu'A  ne  s'ag^  j^nsqoe^l 
pj^^neojr  \(t  relQur  d'we  nouy^Ue  attaque  en  dio^înoant  Iji  9«^ 
cf  ptihUilA40^bi^  M  *Wy^»»  >  jw'-^r«p  ,4'#tfiipdr^  ç|8>fti 
4*a^rd  par  Texerdçe  de  cet  organe,  ^soîte  par  l'imge  (le 
(uwîgaiiioniSripédicaineiiteuses  appro^^ridess, 

Ag  lieu  de  iQoaUaiMr  ie  ifijeiiceqii^  j!ai  pEescntpenduoti» 
mMadie*  je  recommande  la  lecture  à  haute  yQ}%%  le  chaut,  h 
çanverjsatipn  en  y  mettant  pour  condition  de  s  arrêter  aai  pre- 
miers signes  defatigue.  En  ai^n^entant  graduelleaient,et  d'an? 
manière  insensible  ce3  exercices  de  chaque  jour,  on  donne  ao 
jeu  de  la  glotte  plus  de  facilité^  plus  de  précision,  plus  de  jos- 
tesse.  Bientôt  on  obtient  avec  aisance  des  résultats  qui  primi- 
iWetnetft  eussent  coûté  de  dangereux  et  pénibles  efforts.  Les 
mustles  onft  acquis  plus  tfe  force,  les  aHiculatioiis|>ltts  nie  mt- 
plesse,  et  la  muqueuse,  maintenant  famfliarîfilëe  arec  tecontsct 
de  Vair,  ne  s^enchlfirène  plus  au  moindre  effort  Tocal,  i* 
plus  légère  impression  4n  Froid,  an  contact  le  plus  întftafoftatté 
dé' vapeurs irritantes.On  pent  desei^niêmeetpnriiBe'gjmMS' 
tique  intelligentearriver  à  cette  espèce  d'indeuMsité  deN^Me* 
ilÛts  ton  y  ianrkja  «Mcore  fins  sâi?ement^«t  plua  pnMDfMtevent 
fUir  les  «uneeib,  d^:iin  maître  imETtrinl  J«i^ménie  dtt  lOOddlitfoBl 
physiologiques  de Torgane qu'A iè'agkiletfaitlîier. 
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Meut  ne  {MréleBdoDspMfreMf  lacer  Jes  leçons  tie  ce  maître, 
Doos  tenons i>diret|«€!C est  dans  les  rappimls  delà  Pfspirtiioii 
a^ec  0€Jt  organe  tqiie«e  Irounnenl  les.pnaiipales  MicatioiiBk 

ilespirer  àfropea^defMremièreiiéoessité.Qaandlarflspioa^ 
tîoD  est  suspendae  trop  Iba^temps^  isokfnr  unc^ucceasien^le 
mots  soit  par  une  ivnue  de  sons  ti^op  .prokogéet  le.netiMMr*da. 
saafp  veineux  de  la  tête  et  4u  icol  est  arrâ(é,.entre  autres  effets, 
eiilouies  lês  «Mqueosessupérieures^se  conge^onneot^  Leseo. 
aiw^«ort  avec  moins  de  force  «t  de  p«re4é,  noti  -seùiettient 
parceifne  cet  étoit  congestif  altère  les  conditions  normales,  de 
la  glotte,  mais  'Sttssi  parce  que  Tair  «anqve  au  aoiiffi«t  «parce 
qHK  («e  lÉvsdes  chargés  de  l'appeler,  se  £atignent  sous  I4n- 
i«eiioed*«ffbrt6  continus. 

Les  premiers0X!effcices.defvooidono'9e  oevipqser^le^^linises 
courtes,  âîles  lenteaient^t  dans  le  iMir>naterdl»èia  ferseniie 
qoiipinile.  S'il  <s'agit  dechamt>  ottte  pMacription  est  jencore 
plos  rigoureuse;  forcer  ses  mojens,  vouloir  émetlre  desiiottS' 
^'4Ni  n  apes,  lou  reproduire  ces  loors  iderforoe  qu'un  iknig 
ilia^ail  a  pu  'stvl Tendre  possibles  «tfamilictfa,  œ^erailiteol 
con[q)PomeÉlre. 

Si  iemode  ie  oes  ei«rffices  a  ibeadcoup  ^'âoaponlaate,  -10 
jorili^a  dans  lequel  ib s  opôreni. n'en' a^pas  nmna* 

Usiair  racéfié  par  t«Hp:  ide  ckeJear  ^o»  vkié.  par  .des  àttatia- 
iiamê  impurca,  rtnmUe  ia  respîratiaii  ;  il'o^i^gëflw  manqua  & 
4ioa  jpaainonsi,t6til<His  les  effets  ooBfestifs  4fke  Miis^vonsindî- 
qjatfl  aeipiK)dttifi>etit. 

Pourjparlerioiiidianiter  dana  cm  ecAAiiions^défflffODabias,  il 
faol  redoubler  d'efforts  et  de  Cati^nes* 

,11  MfSiiffilfpasieB  eflèl  de  ren^  la  poitriae  d'un  aîr^aeU 

Sf  po»rtqtteJ«s£aiiictMMi8  pulQio»aires«'Qpèr6li»t.  lllear 

ji&equaalil^  donnée 4'0)irjgèae;tar,  quand  oei  oxygène 

ja*iMtiplQS<dans  la  preipontion  viaulue,  nons  somnes  obligé  4» 

ooiwy  nofr  flon  indigence  par  le  .nqmbre  ^des  in^pinati^^is.  De 

ià  YesêQuiùex^wi^,  de  U  laia%«d. 

.  L'atMi^ipbènd  dAns  rl«q«eUfs  oA^'^x^roerA^.secil  dope  jUèd^ 
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C'est  là  du  reste  uoe  condilioo  aussi  nécessaire  à  la  sanU 
générale  qo'aox  fonctions  du  larynx  en  particulier. 

A  ce  traitement  hygiénique  de  la  susceptibilité  morbide  de 
la  glotte,  on  pourrait  ajouter  quelques  moyens  thérapealiqoes. 

Ces  moyens  consisteraient  principalement  chns  l'iospiratioii 
méthodique  d'un  air  chaîné  de  vapeurs  aromatiques. 

Parmi  ces  Tapeurs,  celles  qui  proviennent  de  substaices 
résineuses  ont  tout  à  la  fois  une  action  styptiq«e  et  toaiqBe, 
qui  doit  les  faire  préférer  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas* 
Ainsi  la  tbérébentine  molle  de  Venise,  le  benjoin,  le  goudron, 
les  baumes  de  .Tolu,  de  la  Mecque,  de  Ghio  mêlant  leurs  ar6" 
me(s,  à  dose  ménagée,  à  l'air  qu'on  respire,  agissent  ainsi  di- 
rectement sur  la  glotte,  lui  donnent  du  ton  et  résolvent  ks 
congestions  aqueoses  ou  sanguines  qui  engorgent  les  lissas. 
Elles  émoussenl  en  même  temps  la  susceptibilité  morbide  de  la 
muqneuse,  et  la  rendent  ainsi  moins  prompte  à  s'irriter,  à 
s'enflammer«  ..  - 

On  peut  se  contenter  dans  quelques  cas  du  simple  ardM 
des  plantes  résolutives  :  ainsi  les  vapeurs  sèches  de  fleurs  de 
sureau,  de  camomille,  de  lavande,  de  mélisse,  ont  des  pro- 
priétés analogues  à  celles  des  substances  résineuses  que  nous 
venons  d'indiquer>  et  conviennent  dans  les  cas  les  plus  légers* 

Dans  les  cas  plus  graves,  au  contraire,  on  peut  combatlre 
l'exaltation  de  la  sensibilité  par  les  vapeurs  camphrées,  et  même 
par  les  atiesthésiques  les  plus  énergiques.  Seulement,  il  faut  ne 
les  employer  qu'à  très  petite  dose  ;  car  s'ils  étaient  portés  jss- 
qu'à  troubler  les  fondions  respiratoires,  ils  iraient  directement 
contre  le  but  qu'on  se  propose. 

Jusqu'ici,  nous  n'avons  rien  dit  du  procédé  d'administration 
de  ces  drfff^rentes  vapeurs,  et  nous  ponrrions  laisser  subsister 
cette  lacune  sans  grand  inconvénient,  puisque  l'intelligeace 
du  praticien  la  comblerait  facilement.  Cependant  tout  en  nm 
contentant  de  rappeler  que  les  différents  appareils  fnmigatoi- 
ressont  tous  aptes  à  cette  administration,  qo'ib  pourraîeal 
même  être  Remplacés  par  une  simple  théière  dans  laquelle  on 
aurait  mis  les  aromates  indiqués,  et  dont  on  tien^^aîlle  goulol 
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entre  les  lèvres,  nous  indiquerons  l'appareil  plus  compliqué 
qui  ooas  sert  habituellement. 

Cel  appareil  se  compose  : 

V  D'un  gazomètre  d'une  capacité  de  vingt  litres  environ, 
d'un  robinet  et  d'un  tube  flexible  ; 

2*  D'un  grand  flacon  à  deux  embouchures,  dont  l'une  reçoit 
le  lobe  du  gazomètre,  dont  l'autre  est  armée  d'un  gros  tuyau 
élastique  terminé  d'un  bout  par  une  embouchure  capable  d'em- 
brasser  les  lèvres  ;  de  l'autre  par  le  système  de  soupapes  en 
boules  de  liège  dont  le  jeu  permet  à  Tair  du  flacon  de  répondre 
à  l'appel  de  la  poitrine,  c'est-à-dire  de  sortir  du  flacon  au  mo- 
ment de  la  respiration,  mais  se  ferme  et  ne  lui  permet  plus  d'y 
rentrer  au  moment  de  l'expiration. 

La  substance  aromatique  étant  placée  dans  le  flacon,  le  ma- 
lade n  a  plus  qu'à  adapter  Tembouchure  de  son  tuyau  à  l'on* 
fice  de  la  bouche  et  à  respirer  naturellement.  La  colonne  d'air 
pressée  d'une  part  par  le  gazomètre  attirée  de  l'autre,  par  l'as- 
piration arrive  sans  effort  à  la  glotte. 

Dans  les  cas  les  plus  simples,  on  peut  se  passer  du  gazomè- 
tre et  laisser  libre  la  tubulure  qui  communique  avec  son 
tojao.  La  force  de  l'aspiration  suffit  pour  entraîner  les  vapeurs 
aromatiques. 

Le  gazomètre  n'est  indispensable  que  lorsqu'on  veut  mêler 
à  l'air  du  flacon  d'autres  gaz,  de  l'oxygène  par  exemple,comme 
jeTai  fait  maintes  fois. 

C'est  là  une  médication  peu  usitée,  et  qui,  employée  dans 
Afférents  cas,  nous  a  paru  avoir  de  bons  résultats.  Nous  y  re- 
viendrons on  jour.  Dans  la  glottite  en  particulier,  les  inspira- 
tions d'oxygène  ne  sont  pas  d'une  indication  fréquente.  Les 
vapeurs  ammoniacales,  chlorhydrique»,  iodiques,  mercurielles 
et  autres  sont  plus  souvent  utiles;  mais  c'est  dans  les  glottites 
spécifiques.  Nous  y  reviendrons  en  traitant  de  ces  affections. 

Nous  venons  de  suivre  la  glottite  simple  dans  ses  différentes 
phases;  nous  allons  maintenant  l'étudier  alors  que  toujours 
1858.  Avril.  T.  I.  30 
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«impie  et  purement  iafliiiiMiia(0ir«»  ses  .^jwiptftniei  anaoncfiRt 
un  haut  degré  d*acui(é. 

(Extrait  d'un  ouvrage  iiï^it  du  D' Filix  Biim, 
sur  les  maladies  dès  voies  aériennes.) 


NOTE 

sua  L'EMPLU  AU  GAZ  CARROJiPE 

mUm^  ACtîNT   A^ïES^THÉSlÇf JE 
^tW  Ùt  é.  cit.  fesHilÉitliii  (tte  n«kt.) 


Les  cliverses  communications  que  nous  livons  euTliOA- 
neur  de  présenter  depuis  trois  ans  à  rAcadêraîe  dés  scîenas 
et  à  l'Académie  de  médecine  sur  les  appTicàtiôt)s  tliMpéù- 
tiques  du  gaz  carboniqU'e  m  bà\m,  doiicbes^  tttjedions, 
iùhalatïohs,  etcditome  ^gettt  anesfthéôique  (domptes  fe»Aï8 
des  séances  de  TAcàflémie,  66  mars,  30  atf il,  44  mai  18», 
10  août  1SS7,  2S  ohatâ  185)3),  t)ht  app^'dérî6nsetneM,9ttr 
cet  objet,  l'attention  des  tftédefcins  6t 'Àes |/faysiôl6gisteâr. 

Les  recherdws  «t  îles  travaux  de  MM.  Tourdei,  FoUin. 
Vftnn€r>  Dumoulin,  BnMrn-Sé^uftrd,  Ga«6|  Uiaibt,  (^ 
4M«i,  etc.,  t>ni'déjà  preduittdes  réoiiltAls  fort  pemarquablee 
et  très  importants,  parmi  lesquels  nous  citerons  yarticuUi- 
rement  ceux  qu'a^ubliés  récemment  M.  le  docteur  OzaDam, 
.qui  attribue  les  effets  anestbésiques  produits  parfélberet 
le  chloroforme  à  la  conveVsion  de  ces  agents  en  gaz  carbonés. 

Les  effets  anesthésiquos  du  gaz  acide  carbonique  et  do 
gaz  acide  de  ca£rt»ot)e  sor  ftio'mme  "^fôht  h^ôoMèistables.  ies 
"tenlatiVesaVoi^tées  de  stircrdes  par  lercAak^bOD^^niJffrMt* 
nombreux  exetnjilèfe,  etîes  archktesde  la  pHSffeowretteptHw 
doivent  'èoûtfealr  âuî*  ce  sujfet  des  doctinfretfes  U>ès  préeiwn- 

Toutefois  Témploî  du  gaz  carbonique  comnw  ageiii  a»»- 
thésîqne,  doit  satWfaii*e  à  certaines  condhtena  ûMigée»^  ^«''1 
•faut  connaître ,  et  auxquelles  ou  doit  iiè<56ss«kireî«li«  ai^ 
égard. 

i^Le^dairbonlqu^^'Ott  môme  aiéiâiigé«rec4ml<l- 
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Inme  égal  d'air  atmosphérique  est  irrespirable  et  détermine 
Tocclusion  convulsive  de  la  glotte  et  un  commencement  de 
saffocatiop. 

â""  En  contact  avec  la  muqueuse  naaale,,  ijl  Tirril^e  et  ^a 
pique  vivement»  comme  ferait  Tammoniaque. 

5*  Lorsqu'il  eçt  appliqué  sur  les  yeux,  il  y  produit  une 
sensation  de  brûlure  si  vive  qu  oji  ne  peut  ordii>airement 
supporter  l'action  du  gaz  sur  cet  organe,  pendant  cinq  à^x 
seconde?. 

H  suit  de  là  ;  l®  qu'on  ne  peut  pas  iohaler  le  gaz  carboDiqve 
pur  et  qu'il  faut  le  mébnger  avec  une  forte  proportion  d'^ir 
atmosphérique  ;  â"  Que  Ton  doit  éviter  de  mettre  ce  g^z  çn 
,  contact  avec  les  yçux  et  les  wrine^, 

Paxis  le^^expëriepcea  qujç  j'ai  foitea  h  la  grotte  du  cbJQO 
près  de  Naples,  qujoiqqe  le  gj^z,  carbonique  y  soit  roéla^gé 
avec,  beaucoup  d'air  et  d'azote,  j'ai  observé  (jue  les  chi^ps 
q^f  Ç|Ot  d^  serv?  fl9yFP^soctQ&d.'ie;fS^is.rési§tei[it  de  toutps 
leurs  forces  lorsqu'c^  veyt  les  faii^  entrer  dans  la  grotte, 
qu'il  faut  les.  y  traîner  et  lies,  i^aintenir  en  place  parce  qu'Us 
ae  déi}attent  vivement«,et  lorsque  ces  aninotau^i  exposés  à  l'air 
après  qos  expériences,  ont  repris  connaissance^  ils  s'enfuient 
,  aussitôt  bien  loin  de  la  grotte^ 

t'impresdon  qu'épraovent  les  îuiimau?  ainsi  exposés  à 
r  action  du  gaz  de  cette  grotte  est  doue  évidemment  doulou- 
reuse ;  un  semblable  mélange  ne  pourrait  pas  être  employé 
avantageusement  pour  déterminer l'aoestbésie  cbe2;rfaomQ)e. 

l.es  effets  du  gaz  carbonique  sur  les  animaux  élevés  se 
Boanifestenii  de  deux  manières  très  différentes,  selon  que 
l'action  se  porte  primitivement  snr  les  orgues  delà  respira- 
tion ou  bien  sur  le  cerveau  et  les  nerfs. 

a.  Lorsque  le  gaz  carbonique  est  pur  ou  en  proportion 
considérable  dans  un  mélange  d'air  ou  d'autres  gaz  irrespi- 
rables, la  suffoca^iion  a  lieu  très  prompiement;  elle  est 
accompagnée  de  r^le,  de  convulsions  violentes  ;  la  bouche 
efit  écumeuse,  la  Ia<ïguç  est  souvent  couple  par  suite  des 
mouvements  convulsif^  des  paâqhqirei^.  U  survient  des  éva- 


468  CLINIQUE  ET  MÉMOIRES. 

cuatîoDs  involontaires  :  les  veines  jugulaires  sont  gorgées  de 
sang,  le  visage  est  gonflé  ;  il  y  a  quelquefois  rupture  des 
vaisseaux  sanguines.  En  général,  les  traits  de  la  figure  et 
toute  rbabitude  du  corps  présentent  l'expression  d'une  vive 
souffrance. 

Dans  ce  premier  cas,  les  secours  administrés  mèroe  quel- 
ques minutes  après  l'accident,  sont  le  plus  ordinairement 
impuissants. 

A  Tautopsie,  on  trouve  les  poumons  fortement  distendus, 
d'une  couleur  violacée  ;  les  deux  cavités  du  cœur,  surtout 
la  droite,  sont  remplies  de  sang;  mais  les  vaisseaux  encé- 
phaliques sont  à  peine  injectés. 

b.  Mais  lorsque  le  gaz  carbonique  est  mélangé  avec  une 
proportion  considérable  d'air  atmosphérique  (80  ou900/o) 
les  choses  se  passent  d*une  manière  bien  différente  ;  les 
effets  anesthésiques  ont  lieu  peu  à  peu  sans  suffocation,  sans 
douleur,  sans  perturbation  grave  apparente  ;  ici  TactioD  da 
gaz  se  porte  plus  spécialement  et  primitivement  sur  le  ce^ 
veau  et  le  système  nerveux  ;  il  y  a  une  sorte  d'apoplexie 
nerveuse  et  de  paralysie.  Le  malade  éprouve  d'abord  des 
étourdissements,  du  vertige,  qui  sont  bientôt  suivis  d'un  état 
vaporeux  et  comme  cataleptique.  Le  pouls,  qui  d'abord  élût 
accéléré  diminue  peu  à  peu  de  force  et  de  fréquence  ;  les 
battements  du  cœur  deviennent  de  plus  en  plus  faibles;  la 
respiration  rare  et  presque  imperceptible.  L'insensibilité  et 
Tanesthésie  se  manifestent  graduellement  d'une  manière 
plus  ou  moins  complète  ;  mais  ici  les  traits  du  visage  ne  pré- 
sentent aucune  altération  ;  ils  conservent  l'empreinte  du 
calme  et  d'un  sommeil  profond  et  agréable. 

Dans  le  second  cas  le  sujet  peut  être  rappelé  facilement  i 
la  vie,  même  après  un  temps  assez  long  de  mort  apparente. 

A  l'autopsie,  lorsqu'on  a  prolongé  l'anesthésie  pendant  un 
temps  assez  long  pour  déterminer  la  mort,  on  trouve  que  les 
vaisseaux  sanguines  encéphaliques  sont  fortement  injectés, 
les  poumons  sont  déprimés  et  flétris,  légèrement  rougis»  les 
cavités  du  cerveau  contiennent  peu  de  sang. 
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Hermbstaedt,  traducteur  allemand  de  la  Toxicologie 
d'Orfila,  rapporte  qu'étant  entré  lui-même  dans  une  cave 
où  il  y  avait  des  tonneaux  de  bière  en  fermentation,  que  ce- 
pendant plusieurs  personnes  purent  parcourir  rapidement, 
bien  que  la  lumière  des  bougies  s'y  éteignait,  il  éprouva  dès 
les  premiers  pas  un  étourdissement  et  qu'il  tomba  par  terre 
sans  connaissance,  dans  un  état  d'asphysie  profonde  qui 
dura  pendant  longtemps, et  fut  suivi  d'une  céphalalgie  intense 
qui  persista  pendant  quatre  heures. 

Les  mêmes  expériences  répétées  plusieurs  fois  produisirent 
les  mêmes  résultats. 

Hermbstaedt  ajoute  :  a  Si  l'on  m'eût  laissé  dans  cette 
atmosphère  méphitique,  je  serais  mort  assurément  d'une 
mort  très  douce.  » 

Voici  un  autre  exemple  très  remarquable  d'anesthésie  de 
cette  seconde  espèce,  observé  et  rapporté  par  de  Graefe  et 
qui  a  eu  lieu  à  Pyrmont,  dans  une  grotte  qui  laisse  dégager 
du  gaz  carbonique,  comme  la  grotte  du  chien. 

Nous  étions  occupés,  le  docteur  Steinmetz  et  moi,  à  faire 
des  expériences  dans  le  but  de  déterminer  la  nature  du  gaz, 
et  les  variations  qu'il  présente  dans  sa  composition,  suivant 
qu'on  le  prend  à  des  hauteurs  différentes.  Nous  avions  déjà 
reconnu  que  la  couche  de  gaz  dont  la  hauteur  est  de  60  cen- 
timètres, était  composée  de  deux  parties  d'air  atmosphérique 
et  d'une  de  gaz  carbonique  ;  qu'à  50  centimètres  au-dessus 
de  cette  première  couche,  l'air  contenait  à  peine  8  O/o  de 
gaz  carbonique. 

Le  gardien  de  la  grotte,  homme  de  la  campagne,  et  dans 
la  force  de  Tâge,  nous  aidait  dans  nos  opérations  ;  il  entra 
plusieurs  fois  dans  la  grotte  pour  y  porter  nos  instruments, 
les  y  placer  et  les  aller  chercher. 

Il  y  était  entré  de  nouveau  ;  mais  probablement  il  resta 
baissé  plus  longtemps  que  cela  n'était  nécessaire,  sans 
cependant  que  sa  tête  plongeât  dans  la  couche  infé- 
rieure du  gaz.  Ne  le  voyant  pas  revenir  de  suite,  nous  lui 
criâmes  de  se  hâter  ;  nous  l'appelâmes  à  plusieurs  reprises  ; 
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nous  étant  approchés  de  la  grotte  nous  trouvâmes  notre 
hoDfime  affaissé  sur  lui-même,  les  yeux  fixés  vers  un  point, la 
bouche  entr*ouverte,  les  lèvres  pâles,  les  traits  nullement 
cliangés  ;  nous  nous  empressâmes  de  le  retirer  et  de  le  sortir 
de  la  grotte  ;  ce  qui  fut  assez  difficile  ;  car  les  membres  res- 
taient dans  la  position  qu'ils  avaient  d'abord,  Us  ëtaieDi 
comme  cataleptiques.  L'homme  avait  entièrement  perdu 
connaissance,  le  pouls  avait  disparu';  les  battements  du 
coeur  étaient  à  peine  sensibles,  les  pupilles  très  dilatées  ne 
faisaient  aucun  mouvement,  la  cornée  avait  un  brillant 
extraordinaire  ;  la  respiration  n'était  point  râlante,  mus 
faible  et  rare. 

Après  avoir  exposé  le  malade  au  grand  aîr,  desserré  ses 
vêtements,  arrosé  la  tête  avec  de  Teau,  frictionné  fortement 
la  poitrine,  donné  de  l'air,  nous  remarquâmes  quelques 
légers  mouvements  convulsifs  des  membres»,  et  après  une 
inspiration  profonde,  le  malade  parut  se  réveiller  comme 
s'il  sortait  d'un  sommeil  profond.  Ce  furent  d'abord  les 
muscles  de  la  face  qui  étaient  comme  placés,  qui  reprirent 
leurs  mouvements,  tout  de  suite  après  les  yeux. 

Le  malade  commençant  à  revenir,  regardait  autour  de  lui 
avec  des  yeux  étonnés,  et  demandait  avec  une  langue  em- 
barrassée où  il  était  ;  il  répondait  mal  à  nos  questions  et  ne 
nous  reconnaissait  pas  encore. 

Lorsqu'il  fut  entièrement  réveillé,  il  se  plaignit  d'une  vive 
oppression  dans  la  tête;  mais  il  n'éprouvait  aucune  douleur 
du  côté  de  la  poitrine.  Il  ne  put  se  relever  d^abord  qu  avec 
notre  assistance.,  et  bien  que  le  pouls,  la  respiration,  le 
teint  du  visage  fussent  revenus  depuis  longtemps  à  leur  étal 
normal,  sa  démarche  était  encore  vacillante  et  mal  assurée. 
La  grande  fatigue  qu'il  éprouvait  se  prolongea  pendant  la 
moitié  de  la  nuit  et  ne  fut  entièrement  diss'^pëe  que  le 
lendemain.  , 

Cet  homme,  qui  avait  failfi  perdre  la  vie  souS  naes  yeux, 
m'a  donné  lorsqu'il  fut  parfaitemen  t  rétabli  tous  les  détails 
de  ce  qu'il  a  éprouvé  pendant  son  accident. 
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Je  me  suis  très  bien  rappelé,  m'a^t-il  dit,  de  la  commis^ 
sioD  que  vous  m'aviez  donnée,  et  j^avais  Tintention  de 
prendre  mon  instrument  déposé  sur  la  terre  dans  la  grotte  ; 
mais  aussitôt  que  je  me  fus  baissé,  je  sentis  une  chaleur 
agréable  pénétrer  tout  mon  corps  ;  je  tne  trouvais  fort  à  mon 
aise  dans  cet  état,  bien  que  ma  tète  m'ait  paru  un  peu  em- 
barrassée. 

J'ai  entendu  l'appel  que  vous  m'avez  adressé  ;  mais  le 
son  de  la  voix  me  semblait  s'éloigner  de  moi  rapidement 
de  plus  en  plus  ;  en  même  temps  je  crus  entendre  des  sons 
si  délicieux,  que  je  n'en  ai  jamais  entendu  de  pareils,  venant 
du  lointain  et  qui  s'approchaient  de  moi;  je  voyais  appa- 
raître des  lumières  étincelantes  magnifiques. 

La  volonté  que  j'avais  de  marcher  et  de  me  diriger  vers 
la  voix  qui  m'appelait,  était  comme  enehalnée  et  retenue  par 
une  puissance  incompréhensible  à  laquelle  cependant  je  me 
soumettais  bien  volontairement,  étant  déjà  à  moitié  étourdi. 

Depuis  ce  moment  jusqu'à  celui  où  je  me  suis  réveiMé  sur 
le  gazon,  je  ne  me  rappelle  phîs  rien. 

Je  lui  al  demandé  s'il  se  souvenait  avoir  éprouvé  dans  la 
poitrine,  pendant  cet  accident,  quelque  oppression,  quelque 
gêne  ou  une  douleur  quelconque  ;  à  quoi  il  me  répondit  que 
la  perte  de  connaissance  avait  été  accompagnée  d'une  sen- 
sation agréable  et  de  blen-ètre>  mais  que  son  réveil,  bien 
qti'M  ne  ressentit  aucune  douleur,  lui  avait  été  pourtant 
désagréable,  surtout  à  cause  de  Tëtat  de  faiblesee  où  il  se 
trouvait. 

H  résulte  de  f ensemble  de  l'observation  que  nous  venons 
de  raconter,  que  les  premiers  effets  du  gaz  ont  porté  exclu- 
«dvement  sur  le  cerveau  et  les  nerfis  du  sentiment,  puis  eo- 
9inte  smr  ceux  du  mouvement  ;  la  puiss^ince  de  la  volonté 
aor  les  mouvements  musculaires  à  été  d'abord  enchaînée, 
pais  snspendtie,  les  membres,  devenus  incapables  du  mou- 
vement et  Comme  cataleptiques  sont  restés  dans  ta  position 
ofc  ils  se  trouvaient  prtmieivement.  Il  y,a  eu  perte  absolue 
de  connaissance  (  tnais  toutefois  les  fonctions  de  la  vie  orga- 
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nique,  et  particulièrement  celles  de  la  respiration,  n'ont  pas 
cessé  de  s'exécuter,  quoique  très  faiblement. 

L'intensité  et  la  rapidité  des  effets  produits  par  Tinbalap 
tion  de  Tair  chargé  de  gaz  carbonique,  varient  suivant  les 
individus  ;  on  a  vu  des  hommes  tomber  rapidement  dans  une 
atmosphère  méphitique,  tandis  que  d'autres  ont  résisté 
pendant  quelque  temps. 

Le  gaz  carbonique  agit  plus  promptement  et  plus  énergi- 
quement  sur  les  personnes  très  sensibles»  ou  dont  la  poitrine 
a  une  capacité  proportionnellement  plus  considérable,  sur  les 
enfants  et  les  femmes;  il  peut  aussi  déterminer  l'avorte- 
ment  chez  les  femmes  enceintes. 

Dans  l'échelle  zoologique,  les  oiseaux  sont  le  plus  rapi- 
dement asphyxiés. 

Nous  avons  remarqué  à  Neyrac  (Ardëche)  un  grand 
nombre  de  petits  oiseaux  asphyxiés,  en  passant  au-deàsas 
d'un  puits  peu  profond,  dans  lequel  se  dégage  spontané- 
ment du  gaz  carbonique. 

Les  mammifères  résistent  trois  fois  plus  longtemps  que 
les  oiseaux.  Les  sauriens,  les  batraciens  et  les  mollusques 
surtout,  y  vivent  pendant  plusieurs  heures. 

Enfin  les  insectes  résistent  pendant  un  temps  considé- 
rable. Nous  avons  vu  souvent  vivre  pendant  plusieurs  jours 
des  larves  de  teignes  du  blé  epinea  granella^  sous  une  couche 
de  plusieurs  décimètres  d'épaisseur  d'un  mélange  de  gai 
carbonique  et  d'air  atmosphérique,  et  dans  lequel  la  bougie 
s'éteignait  instantanément. 

Au  point  de  vue  de  Tapplication  du  gaz  carbonique  à  la 
thérapeutique  chirurgicale,  comme  agent  anesthésique  géné- 
ral, nous  pensons  qu'il  serait  convenable  de  produire  on  de 
déterminer  Tanesthésie  par  le  chloroforme,  et  puis  de  conti- 
nuer l'effet  anesthésique  au  moyen  du  gaz  carbonique  avec 
beaucoup  d'air  (80  ou  90  pour  iOO  d'air).  De  cette  manière 
on  éviterait  les  dangers  et  les  inconvénients  que  présente 
l'emploi  du  chloroforme  seul  ;  car  on  pourrait  graduer  i 
volonté  la  force  du  mélange  du  gaz  carbonique  et  d'air,  et 
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par  conséquenl  graduer  aussi  riotensité  de  raction  anesthé- 
sique,  et  surtout  eu  prolonger  presque  indéfiniment  la 
durée,  sans  mettre  en  danger  la  vie  du  malade. 

LITTÉRATURE  MEDICALE  FRANÇAISE. 

#OUmifAOX  D£   FAHI8. 


De  la  production  de$  sexes  chez  le  mouton,  par  M.  Marte- 
G013TË,  Professeur  d'économie  rurale. 

(Journal  cl*Agricultare  pratique.) 

Pour  les  commères,  les  matrones,  les  femmes  et  les  filles 
lucides  et  autres  physiologistes  de  même  farine,  Fart  de  faire 
k  volonté  des  garçons  ou  des  filles  n*est  plus  un  secret.  Pour 
les  physiologistes  moins  versés  dans  les  mystères,  il  n*en 
est  pas  tout  à  fait  de  même  ;  disons-le  même  sans  fausse  pu- 
deur, il  en  est  tout  autrement.  Le  professeur  Roux  croydt 
à  peine,  après  cinquante  ans  d'étude,  être  parvenu  à  saisir 
quelques  indicides  touchant  la  véritable  cause  de  la  pro- 
création des  sexes. 

Voici  un  agronome  qui  serait  un  peu  plus  avancé  que  le 
célèbre  chirurgien,  et  ce  qu'il  y  a  de  particulier,  c'est  que 
les  expériences  de  M.  Hartegoute  concordent  avec  ce  que 
Roux  avait  cru  entrevoir.  Malgré  cette  concordance,  il  y 
aurait  bien  quelques  réserves  à  faire  sur  les  expériences  de 
l'agronome  physiologiste;  elle  n'échapperont  point  à  la  sa- 
gacité de  nos  lecteurs,  et  nous  nous  bornons  pour  le  mo- 
ment à  mettre  sous  leurs  yeux  le  texte  de  M.  Martegoute. 

L.es  intéressantes  recherches  de  Girou  de  Buzareingues  sur 
la  génération,  et  en  particulier  sur  la  production  des  sexes 
chez  les  animaux  domestiques,  ne  sont  connues  aujourd'hui 
qoe  de  bien  peu  de  personnes  ;  elles  ont  le  malheur  de  dater 
de  trop  loin. 

D'on  autre  côté,  accueillies  très  diversen^nt  à  leur  appa- 
rition, elles  ont  eu  le  sort  de  toutes  chose  contestée  ;  elles 
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n'«)tvtld9s6tfans  les  esprits  que  des  idées  iûdéciset  sur  leur 
vafleur. 

Lazootechiri«,^nfin,  étah  trop  peu  avancée  à  cette  épo- 
que pour  que  l'art  de  la  production  animale  ait  pu  songera 
tirer  d'iioe  ieUe  étQ()e  des- frcûlf  i  son  usage. 

Des  observations  journalières,  conduites  et  recueillies  le 
calcul  à  la  main,  dans  une  bergerie  importante,  la  bergerie 
dishley-mauchamp-mérinos  de  M.  J.  M.  Viallet,  au  Blanc, 
contmuHe  de€iailkaf>ïotilsa(Haul6^»QOMe)^  n'ont  mis  i 
même  de  reconuattre  les  Jois,  qui,  d'aprèiq  Gu^ou  fle  Buza- 
reingues,  présideraient  à  la  production  des  sexes,  j'aurais, 
si  je  ne  me  trompe,  rencontré  même  quelques  aperçus  nou- 
veaux. 

Quoi  qu'il  en  soit,  on  voudra  bien  ne  voir  dans  les  notes 
qui  vont  suivre  qu'un  exposé  de  faits  destinés  à  attirer 
ratteution  une  Fois  de  plus  sur  cette  curieuse  questioa;  et, 
comme  la  constatation  d*une  loi  naturelle  quelconque  a 
toujours  son  utilité  mêmie  pratique;  on  voudra  bien  peut- 
être  encore  y  trouver  de  rîntérêi  pour  la  conduite  écouo- 
miqâe  des  animaux,  dans  certaines  positions. 

La  loi  générale  que  Girou  de  Buzareingues  aurait  recon- 
nue au  sujet  de  la  procréation  des  sexes  serait  celfe-ci  :  le 
sexe  du  produit  dépendrait  du  plus  ou  moins  de  vigueur  re- 
lative des  îndivrdos  que  Vott  accouple.  Dans  plusieurs  eipé- 
rlences  faîtes i  dessein,  51  a  ôfctenu  à  vxrtonté,  pour  le  nwu* 
ton,  plus  de  mâles  que  de  ftémdles,  en  accouplant  des  bé- 
liers très  vigoureux  avec  dès  brebis  ou  trop  jeunes  ou  tr«p 
vieilles,  ou  mal  nourries;  et  plus  de  femelles  que  de  mates 
en  agissatit  à  fînverse  dans  le  choix  des  brerbis  et  tles  béliers 
qu^l  fatisait  accoupler. 

Cette  loi  8("est  marfîfestée  assez 'rêgoliiferement  à  \u  bergerie 
do  Blanc,  toutes  les  fbià  que  des  circonstances  de  vigueuf 
différente  entre  des  béliers  et  des  brebis  se  sont  rencontrées 
dans  les  accouplements.  En  voici  deux  exemples  marqoants. 

Eu  1888, des  naissances  issues  de  jetraes  amenofaes  saîlHes 
partin  bêlîer  dishley-mauchamp-mérinos,  d'une  exti*«e 
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vigueur  el  très  fôrtetnenl  nourri,  ont  Û6nné  2S  tnâles  et  9 
ftÉaeîfeâ  seutemênt  :  71,73  pour  tOO  en  mâles,  28,27  pour^ 
106  en  femeHes. 

Pla$  taffd,  le  même  béftef ,  encore  en  pléiàe  vrgueur,  ay«nt 
été  donnée  certaines  brebh  qtli  finissaient d'afllaiter leurs 
fruits,  moment  où  la  brebis  se  trouve  fort  épuisée,  il  en  est 
résulté  une  fois,  en  1853,  H  fia!iss^ceS  mâleSt:t>mre  4  nais- 
sauces  femelles;  et  àne  autre  fois,  en  1884,  17  naissances 
m&les  contre  9  naissances  femelles  ;  les  deux  fois  réunies, 
65.18  pour  f 00  en  mâles,  et  54,22  pour  100  en  femelles. 

Mais  voici  un  fait  qnî  n'a  rien  de  commun  avec  ceux  que 
GiroQ  de  Buzarèîngues  a  lelevés,  et  qui  s'est  reproduit,  à  peu 
de  chose  près,  le  même  tous  les  ans,  i  partir  de  185$,  épo- 
que où  les  observations  dont  je  rendâ  compte  ont  Commencé, 

Ce  fait  consiste  : 

1*  En  ce  que,  au  début  de  la  lutte,  quand  le  bélier  est 
dans  toute  sa  force,  il  procrée  plus  de  mâles  que  de  femelles; 

^  Lorsque,  quelques  jours  après,  les  brebis  venant  en 
chaleur  en  gratid  nombre  à  la  fois,  îe  bélier  è'ëpUise  pat  un 
renouvefllemeiit  plus  fréquent  de  la  lutte,  la  procréation  des 
femelles  prend  le  dessus  ; 

3®  Enfin,  quand,  cette  période  de  lutte  excessive  étant 
pïis^ée,  le  nombre  de  brebis  en  chaleur  diminue,  et  que  le 
bélier  trouvé  moins  à  s'épuiser,  la  procréation  des  mâles  en 
majorité  recommence. 

Tout  que  la  cause  d'un  tel  fait  se  miontfe  îsoîèe  de  toute 
attître  Influencé  de  nature  à  êtretîonfondue  avecelle  je  prends 
Tatmée  1858-58,  où,  par  l'effet  d'un  équilibre  certain  d'Sge 
et  de  vigueur  entre  les  béliers  et  les  brebis,  les  naissances 
mâles  et  les  naissances  femelles  se  sont  trouvées  les  unes 
envers  les  autres  presque  en  égal  nombre  :  25  mâles  et  25 
femelles. 

On  a  remarqué  que,  la  liste  des  naissances  ayant  été  par- 
tagée en  trois  séries  successives  et  en  moyenne  presque  éga- 
les, on  a  pour  Ta  preitiière  de  onze  jours,  ifu  tf7  àWmbre  au 
8 Janvier,  it  tnâfes  contre*  femelles  }  pburh  deuxième, -de 
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neuf  jours,  du  9  au  18  janvier,  3  mftles  seulement  contre 
i5  femelles  ;  pour  la  troisième,  de  onze  jours,  du  19  an  29 
janvier  inclusivement,  9  mâles  contre  4  femelles. 

Tel  est  le  tableau  des  naissances  des  disbley-mauchamp* 
mérinos,  à  la  bergerie  du  Blanc,  en  déc.  et  janv.  18S5-56. 
69.23  mâles   pour  iOO 
30.77  femelles  pour  100 

A  chaque  fin  de  mois,  tous  les  animaux  de  la  bergerie  du 
Blanc  sont  pesés  iQdividuellement,et,grâce  à  ces  pesées  men- 
suelles, on  y  a  dressé  divers  tableaux,  où  l'on  voit  la  dimi- 
nution, Taccroissement  en  poids  des  différentes  bêles,  clas- 
sées à  divers  points  de  vue,  soit  d'après  le  sexe,  soit  d'après 
le  but  que  l'on  poursuit. 

Deux  de  ces  tableaux  ont  été  affectés  aux  brebis  portières, 
l'un  à  celles  qui  ont  produit  et  nourrissent  des  mâles»  et 
l'autre  à  celles  qui  ont  produit  et  nourrissent  des  femelles.Le 
dépouillement  de  ces  deux  tableaux  a  fourni  deux  fûts 
remarquables  : 

1*"  Les  brebis  qui  ont  donné  des  femelles  sont,  en  moyenne, 
d'un  poids  supérieur  à  celles  qui  ont  donné  des  mâles,  et 
elles  perdent  sensiblement  plus  en  poids  que  ces  dernières 
pendant  l'allaitement  ; 

â®  Les  brebis  qui  donnent  les  mâles  pèsent  moins,  et  elles 
ne  perdent  pas  en  allaitant  autant  que  les  autres. 

Si  les  indications  données  par  de  tels  faits  venaient  à  être 
confirmées  par  des  expériences  suffisamment  répétées,  deux 
nouvelles  lois  viendraient  se  placer  à  côté  de  celle  queGiroo 
de  Buzareingues  a  déterminée  par  ses  observations  et  par 

ses  essais. 

— — ^^^ 
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Du  traitement  escarrotigue du  cancer. 
Par  M.  James  Stme,  esq.,  professeur  de  clinique  chirorgicale  à 
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rUDiy€rsité-Ck>llége  «TEdimboarg.  (Extrait  de  ses  observa- 
tions de  chirurgie). 

Ce  qui  concerne  le  cancer  a  été  tellement  déprécié  par  les 
fausses  données  d'aventuriers  peu  scrupuleux,  que  toute  ten- 
tative pour  rétablir  l'histoire  de  son  Iraitement  sur  les  vrais 
principes,  semble  aujourd'hui  une  entreprise  sans  espoir.  Je 
demande  néanmoins  à  présenter  les  observations  suivantes^qui, 
je  le  crois,  seront  encore  utiles  à  ceux  chez  lesquels  la  rapacité 
et  la  crédulité  n'ont  pas  tout  à  fait  fait  perdre  le  sens  commun. 
Il  n'est  pas  surprenant  que  la  terreur  qulnspire  l'instrument 
tranchant  et  le  mauvais  succès  des  opérations,  trop  souvent 
pratiquées  dans  les  circonstances  défavorables,  aient  prévenu 
beaucoup  de  gens  contre  toute  nouvelle  proposition  faite  dans 
le  but  de  remédier  à  cetle  formidable  maladie,  et  que,  en  con- 
séquence, l'emploi  des  caustiques,  diversement  composés  à 
celte  intention,  ait  pendant  les  vingt  ou  trente  dernières  an- 
nées, offert  au  charlatanisme,  avec  ou  sans  titre,  un  champ 
fertile  à  exploiter. 

Mais  quels  que  puissent  êlre  les  sentiments  des  corporations 
médicales  ou  les  lois  qui  les  régissent,  je  soutiendrai  toujours 
que  la  plus  détestable  forme  de  charlatanisme  n'est  pas  celle 
qui  se  présente  sans  diplôme,  mais  bien  celle  qui,  à  l'aide  de 
remèdes  secrets  et  de  faux  semblants,  capte  l'ignorance  capri- 
cieuse et  ridicule  des  malades.  Il  est  aujourd'hui  bien  reconnu 
qoe  les  différentes  formes  de  maladies  comprises  sons  les  noms 
de  cancer  et  de  carcinome  ne  sont  curables  que  par  l'ablation 
de  la  partie  malade,  et  que  ta  seule  question  qui  reste  alors  est 
celle  qui  concerne  le  choix  des  moyens  à  mettre  en  usage  pour 
atteindre  ce  but.  On  ne  saurait  mettre  en  doute  que  l'excision, 
pratiquée  sous  l'influence  du  chloroforme,  est  non-seulement 
le  plus  expéditif,  le  plus  immédiatement  efficace  et  en  même 
temps  le  moins  douloureux  des  moyens  d'extirpation,  tout  au- 
tant que  l'étendue  de  la  maladie  peut  être  appréciée  par  des 
caractères  sensibles. 

D'un  autre  côté,  on  allègue  que  l'usage  du  caustique  protège 
plus  longtemps  contre  le  danger  de  la  récidive,  et  si  cela  est 
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réelt  U  n'y  a  pas  4  bësUer  $iir  Lgu  jMTâCtrcQeeà  accocdeC/à  ce  der- 
nier moyen.  Mais,  malheureusement,  on  Vea^tai  ^inofale- 
Oiept  sf^rvi  empiriquement,  qu'il  r^te  des  dauUs  à  cet^trd. 
En  premier  Uea,.  beaucQup  4e  malades  confioni  le  iraitooiei^t 
de  leur  afrection^À  des  praticiens  doutées  titres  «ooi  cooMad- 
Mes  et  ne  consentant  pas  alprs  j^  avouer  q^i'lis  noiU^^btw 
iLUCun  avantage  ou  qu'Us  ont  éprouvé  d^  graves  încoi^véaiMs 
par  suite  de  ce.  traitement  ;  ils  sont,  en  cMAs^uence»  disposés 
&  croire  qu  on  a  bien  agi,  ov,  lor^q^ie  leMF  aUe^Q  e^t  trompée, 
.ils  nesempre^ientpa^.dlavi^or  leur  désa^poiftlemeaUQû  ver- 
veilleuses  histoires  de,  gnérisoaaont  ainsi. frôquemment  amis 
.en  circulation  çt9ont  r^rw^nt  démenties r  parce  qu  on  igo^e 
encore  leurs  résultats  funestes.  Jl  fst-d'aiUenrs  certaines  con- 
.dilions  maladives,  qu'on  regarda  comine  înpuraUesi,  quaif«*îl 
n'en  soit  paf  ainsi,,  et  qu'on  fiCi  V^At^'  d'avoir  guéries  en  I<k 
sigoalanlxomme  de^*  caacei;s. 

L'empiriqupi  a^u  re&t^  n'i^tx^MV^guève.oapabkidf  faire4e 
telles  distinctions,  et,  loin  d'essayer  de  dimiimer  le&appréhfif  * 
sions  du^suyet  affecté,  il  seCEprce  au  cQptrair^  d'aj^Ur  à  ses 
9laroies,  afin  dedo^ner  plus  de  valeur  i  ses  prétendus  serrioflS- 
Ainsi  lorsqu'une  tumeur  du  sein,,  qu  on  suppose  carciDanM- 
teusese  trouve  n'étrequ^un  kyste  séreux  exigeait ^mpItOMHil 
l'évacuation  de  la  sérosité  et  ricritation  de  sasurlacef  oo^i 
c'est  une tumejmr fibreuse  dont UesA p^isaibiede fpire i'abUitn 
sans  produire  aucufi  désordre  de  la  gUnde»  on  encore  (p^^ 
abcé^cbroniqiie,  on  même  enfin  rien  autre  cbose. qu'an  »in|k 
engorgement^  un  ^tal  douloureux  da. cet  te.  |K9rtie  aîcom«Mi«i 
cbez  les  femmes  dont  la  santé  est  aliénée,  laiHcatîqne  d«<ik9f- 
latan  sera  toujours  la  même;  il  fera  pas^,  S9ii&.&cr4ipak^)^ 
malheureuse  patiente  par  les  Jboi^reursdepon  Ici^iiameniBSiwr- 
.  rotique  prolongé,  iinsij'^i  vuupe.  fois  uneip^nvre  foote 
dont  les  deux  seÎAs  avaient  ^iè  détçuit^  j^air  le  caustiqaei  iV^' 
qu'ils  n'aient  point,  été  réellement  m9lades» 

Pour  ce  qui  regarde  le  temps  exigé  paille  Ui^ilemvdd  ^ 
danger  qui ;en  résulte,  si  on  con^^pare  rinstDOinent  tvaachant 
au  caustique,  9Q  ne  sauisait  él^irer  loi  moindre  dpttie  ^i 
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quant  à  la  dorée»  riostrunieiit  traïusluiiJt  eai  bien  préféraUç, 
ai  que,  rebtiveioeoi  au  dan^^aitl:  n  existe  pas  beaucoup.  4e 
àiBéreuce  entre  lesikox  inoy«tts«  Seulement,  il  est  démontsé 
que  IctraiCeiuenl  escarxotique  0$i  plus  complei,  pluspermaA^iit 
daua  ses  résultats  que  rcxcision^  :iDais  il  u  existe  vraiiu^t 
aucune  r^iisou  bien  valable  pour  .^band^otter  le  iraiteroeulpar 
rinstr^inient  tr^mchaotou  pour.le  coinpli4|uer  en  7  ajoutaui^le 
CJUisiîque. 

M,  VelpeM^  m  parla»!  dm  ^Matî«|ue  ooiupoaé  d'aoide 
ftoifurique  etde  safrani  affirme  que  c'est  le  meiUeur  -de  tous 
les  escarrotiquas,  toui  et  avouaMli<^u-il<es4  plus  diapeudieux^ft 
hOQl  en  reconnaiasant  aussi iqu'iliast  difficile  d-ea  Ikniter  Tac- 
tioA^  llm'esi  airivié  d#  cemplacor  le  safran  par  deU  sciure  de 
•boi«>6t  mes  aides  A  IhâpitAlMi  Irutivé  «lu  luo^eu  in^^ieux 
4e  borner  Taotion  du  CAustiqua  :  ne  moyen  consiste  è  a|^pli- 
quersurla  peau,  aul^w  et*  à,quQlque  distance  de  la  paftie  ait- 
taquée,  une  solution  de  gutta- percha  dans  la  cUoroforwe, 
puia  à  placeiçpiil^dessns  unmoMMeau^dela'mémesubiAance^  un 
peu  épaissi  taiMô  defagonàlui  donner  la dimeiisian  aéceasaive 
«t  ramoUj  suiisamnievit  f»r  la  cbafeur  ;  te  uMHroeau  est  lensuite 
pressé  de  façon  à  le  faire  adhérer'  à  Ja^  surface  ainsi  préférée, 
fine  «uAre  kHiAf)aUeeglBnaqi4e  caMe  autour  «Aea  bords  de 
rouvertureel  garnie  de  charpie,  defagoniL  CaffviDr  une  en* 
•  iwnle  qui  etosnrte  la  pnrtîe<iMUdeb 

li'*acide  «uMurique^  tMMeahré  avec  lin  poiés  égal  de  taeime 

de  bois,  qu  on  délaje  jusque  oeiquele^néianfe  sait  homogène 

nei  éRrie«s  points 4'iHieAga4a  ctoëiataoce  de  purôs;,  on  Téfend 

c.eM«iteiSiirJti9Antiemal«ia  en  lui  adonnant  l^éfâissieiir  qu4in 

jage  nécessaire.  Dans  le  premier  moment»  la;doule<ii;eai.iiive, 

jeA<  i^r  la-itallmer»  fil  fuut  $tvont  necoui»>aux  opiacés  ou  an 

ebloiK>foraie  ^iausisi^rpen  -èà  éiBMpe  ajirès,  da  aouffraoïoe  devient 

tellement    tolérable,     que  le  patient  isfpoitle  rapplieatÎÉo 

«du  «ail»lM|ue  pendant  dix  ro»  douse  henresi.  Au  bout  de  ce 

4ampfo<o»Anottir0'fn9  ia  iotablé  nffeeftèètle  la  partie,  K)ttoiqife 

encore  recouverte  de  la  peau  et  d'une  puofondeur  de>plu0ie«rs 

ponres^a  éUf  réduHe^en  (Ooe  misse  ÎMikièAôè, Hjaut  A'iuspect 
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d*aD  morceaa  d'étoupe  fortement  comprimé.  Par  remploi  de 
cataplasmes,  Tescarre  se  détache  dans  l'espace  de  qoelqoes 
jours  ou  tout  au  plus  d'une  semaine»  suivant  son  épaissear,  et 
l'ulcération  se  cicatrise  sans  aucun  accident.  Ainsi  donc,  lors- 
que les  sujets  ont  une  invincible  crainte  de  l'instrument  tran- 
chant, on  peut  lui  préférer  le  traitement  escarrotique  ;  et,  ei 
raison  des  circonstances»  ou  déterminé  par  quelque  motif 
raisonnable,  si  le  chirurgien  pense  devoir  le  choisir,  le  procédé 
que  nous  venons  de  décrire  sera  toujours  suivi  a vce  avantage. 

Pour  conclure»  je  crois  utile  de  résumer  les  principes  sui- 
vants ou  mieux  les  régies  pratiques  du  traitement  du  cancer  : 

1^  Le  traitement  du  cancer  peut  être  ou  curatif  ou  palliatif; 

3*  I^  traitement  curatif  ne  doit  pas  être  tenté  lorsque  la 
maladie  est  située  de  telle  manière  ou  présente  des  rapports 
tels,  que  son  ablation  paraît  impossible,  lorsque  les  glandes 
lymphatiques  y  participent»  et  lorsque  la  santé  générale  da 
sujet  est  détériorée  ; 

3"^  L'ablation  peut  être  accomplie  par  l'instrument  tran- 
chant, par  la  méthode  escarrotique  ou  par  la  ligature  ; 

4^  De  ces  moyens  l'instrument  tranchant  est  le  meilleur,  la 
ligature  est  le  moins  favorable  ; 

5^  La  méthode  escarrotique  peut  être  employée  lorsque  la 
maladie  est  superficielle  ; 

6""  Les  escarrotiques  employés  dans  le  but  d'obtenir  ane 
guérison  complète  doivent  agir  toujours  de  façon  à  détruire  h 
partie  malade  par  une  seule  application  ; 

7  Le  traitement  palliatif  s'effectue  mieux  en  général  par 
desmoyensdoux,  calmants»  et  surtout  en  portant  la  plus  grande 
attention  générale; 

8*  Lorsque  la  maladie  locale  offre  de  graves  inconvénients, 
il  est  parfois  nécessaire  d'y  remédier  temporairement  par  la 
destruction  delà  tumeur; 

9**  Le  meilleur  agent  à  employer  dans  ce  but,  et  aossiconuDe 
pour  obtenir  la  guérison,  est  l'acide  sulfàrique  concentré  ap- 
pliqué convenablement  • 

(Analyse  de  VEdinburg  Mêd.  Journal.  -  Not.  1857). 
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SiANCBs  d'atril  1858.  —  Préaideoce  de  H.  Dbsprbtz. 

Recherches  sur  la  circulation  du  $ang  (études  hydrauli' 

ques)\  par  M.Marey. 

(Commissaires  :  MM.  Milne  Edwards,  Rayer,  Delauoay.) 

J'ai  pensé  que  dans  une  question  aussi  complexe  que  celle 

de  la  circulation  sanguine,  il  fallait,  procédant  du  simple  au 

composé,  étudier  d'abord  les  lois  hydrauliques  isolément,  et 

à  ce  sujet  je  me  suis  cru  autorisé  à  opérer  directement  sur 

les  tubes  élastiques,  comme  Yolkmann  vient  de  le  faire  en 

Allemagne,  suivant  une  voie  analogue  à  la  mienne. 

1*  Influence  des  tubes  élastiques  sur  la  quantité  de  lé- 
coulement. 

La  première  conclusion  que  je  tire  de  mes  expériences  est 
que  Télasticité  des  tubes  augmente  la  quantité  de  Técoule- 
ment  ;  seulement  dans  les  cas  d'afflux  intermittent  du  liquide. 
Le  dernier  mot  de  la  physiologie  était,  au  contraire,  que  la 
force  restituée  par  le  retrait  élastique  des  vaisseaux  n'étant 
qu'une  force  d'emprunt,  la  quantité  du  sang  qui  passe  des 
artères  dans  les  veines  n'est  pas  modifiée  par  Télasticité  arté- 
rielle. La  raison  qui  avait  fait  méconnaître  l'influence  favo* 
rable  de  l'élasticité  des  tubes  sur  la  quantité  de  l'écoulement, 
est  qu'on  avait  employé  des  pressions  constantes  dans  les 
expériences  faites  à  ce  sujet,  tandis  qu'une  importante  con- 
dition  delà  circulation  du  sang  est  l'intermittence  de  l'afflux. 

L'expérience  montre  encore  que  dans  les  tubes  élastiques 
chacun  des  afflux  se  fait  plus  facilement  que  dans  un  tube 
inerte  de  même  formé.  D'où  il  suit,  en  transportant  ces  con- 
clusions au  système  vasculaire  sanguin,  que  si  les  artères 
perdent  leur  élasticité  comme  dans  l'ossification  sénile,  le 
cœur  trouvera  un  véritable  obstacle  à  la  systole  ventriculaire, 
1858.  Avril.  T.  L  51 
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et,  en  vertu  d'une  loi  patbegéûique  bi«n  cooBue,  devras hy- 
pertrophier.  —  Le  relevé  des  observations  contenues  dans 
les  Bulletins  de  la  Société  anatomique  montre  que  dans  Tos- 
sification  bien  prononcée  des  artères  il  y  a  toujours  hyper- 
trophie du  cœur. 

2*  Infixemee  ih  l'ëlanêMtéttesHubfes  ^uriêforme^difé- 
coulemem. 
Le  rôle  de  TélasticiftéagteAntconnDe  régulateur  de  Técou- 
letnreot  a  étébieirconipris  ihuiësonrësuktlikMlpftrlefpby- 
siblagisles  qui  l'ont  comparé  àœhiidu  réservoir  d'air  d'uoe 
pom^  à  incendie';  mais  si  l'on  Veuimiw  la  nature  des  pbét^ 
nonoènesqui  dép^denC  en  €bàq«ile»poifcK  du  tube  de  latent 
aî#n  inlérieupe*  la  question  devieot  plus  complexe.  -^  Dni 
uopiremier  ordred'6Xf)ériei]lC6^;  jeicbercbeles  eonditioDsleit 
plus  favorables  à  la  régularité  de  Técoulemeniv  «ette  régob* 
rite  est  plus  ou  moins  grande  suivant  le  degré  d'élasticité  da 
tube,  sa  surface  pariétale,  et  l'obstacle  à  récoulemetn. — 
J'examine  ensuite  les  modifications  que  la  forme  tubuleuse 
âîiiènedans  la  tenâîon  en  chaque  point  dé  Conduit.  (Les  lois 
delà  dëèrcfissàtice  d^s  tensions  dans  iës  tubes  à  écouTeroeflt 
cot^tî^o  ont  été  don'néeà  par  Bernouilïi.  ) 

Poéir'étodier  lés  nfiodîflcationâ  qué'suliit  Va  téb^ioù  en  chà- 
(fd^  point  d"un  tube  élastiijue  sotfâ  l'îbflôetttfe  d*Sffluiint€f- 
mittenlè,  j'^ai  employé  dés  appareils  spéfeiatït  :  !•  'ùû  Jtimh 
mfert^e  nouveau  quéj'at)pfeHe*6onnpetïsaieuf,'èt^ue  j'aî  Construit 
de  biànièl-e  à^ce  qu'il  dbntiât  de  lùi-mêtwe  lë.<i  tèhsîôtis  ùioyèn 
néiâ  ;  2*  un  sphygmôgfaphe  à  levîet-  analogue  à  celui  tfe 
M.  Vîcrordt.  (  J'adâptê  à  la  fois  tfors  de  mes  mâûoffièttoet 
trois  sphygmôgfaphes  sur  un  tube 'élastique  poiir  obteùif  «o 
dfffëi-énts  points  les  tensions  moyennes  et  la  forme graphitjûe 
des  j[)ulsations.) 

Dans  le  cas  d'écoulement  régulier,  les  niveaux  varient 
suivant  les  lois  de  tîernouilli  ;  cettes-ci  sont  donc  applicable 
.aux  tubes  élastiques.  —  Pour  les  caà  d^afAùxiniermîtenls, 
lés  moyennes  décroissent  aussi  vers  î'orificè  (J'écouletaentet 
sdvatit  les  mêmes  loîâ.  (Ces  réàuhatà  concordent  avfec  cet* 
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<!tfft  obtentts  VoMtawnn  dàtis  des  expériences  faites  sur  des 
anttoaitiic.) 

•NoustrootdflS'icidetfx  ététtiemsimportaiïtô:  i»  labautew 
de  Ja  poteatiMi,  qm  eat  pi-6portî<i»ffûe»e  h  h  teasion  et  aoi 
pour  le»  dlfftMMij  points  du  tuée  détrôtt  comme  lesiiiveaur 
mauométriques;  20  la  forme  grapbiqoede  Jâ  paJsatron  Oûi 
vane  aussi  pour  les  diflêi-ents  ppints  datube.  P^-èe^el'eii. 
fice  d'entrée,  le  tr^céda  spHygmographe  indique  uoe  aua-.- 
inentation  brusque  dans  la  tension,  tandis  que,  loin  de<»t 
orifice,.il  indique  un  aijcroissement  de  tension  lent  au  début 
mais  accéléré. .  ' 

Des  expériences  spbygmographjqueset  de  quelques  autres 
encore,  on  est  amené  à  déduire  une  théorie  -de  la  traflsmis- 
sien  de  l'impulsion  dans  Jes  tubes  élastiques,  de  laquelle  il 
ressort,  entre  autres  déductions,  que  le  retard  du  pouls  n^est 
qu'apparent  et  dû  seulement  à  l'imperfection  de  notre  tou- 
cher, qui  nepeut  percevoir  dès  son  début  upxoouvement  trèsi 
faible  d'abord,  mais  accéléré. 

Tout  ce  qui  augmente  la  dilatabilité  du  tube  en  amont  du 
pttiBt  oKservé,  augmenté  Ifeï-etafd  apparent  et  diminua  l'in 
tèwjlté  de  là  pulsation';  ainsi  agfeserft  là  grande  longueur  des 
tttbèâ.'ou'la  pimente  sur  son  trajètd'urte  ampoule  élastiaue 
—  POûf  le  pouls  af  tériel,  la  même  chose  se  passe  :  la  grande 
«H^fSÈM»  du  c*ur  au  point  observé,  la  pï-ésence  sur  le  vais 
seau  d'taianévrisme  dilatable,  diminuent  oû  suppriment  la 
iwlëatîoti  eltlâ  retâfdetit  insensiblement. 
•StARCrD*  «S  »AB«  185».  -  Présidence  dfel\4.  Dbspretz 
It.  Pfourens  donne  Jectufe  d'une  iVa/«  w  la  ciréulation 
ntrveuge.  -^  l/auteur  rappelle  l'e^pérletice  dé  Magendie  sur 
la  sewsibHfté  récurenté,  expérience  qui  protive  queli  sen 
«Mitédes  racines  aniérieures  des  nerfs  spinaux  leur  vient 
dé*  racîHes  postérieures  ettion  de  là  moelle.  Mais  comment 
en  vient-elle?  Evidemment  par  retour,  par  circuit,  ou  du 
Htôiûs  par  demi-circuit.  Et  ce  retour,  ce  circuit  ne  se  fait  pas 
immédiatement,  il  ne  se  fait  que  loin,  très  loin,  et  par  les 
eytPén^tési naèrneb  des  «etfs,  comme  le  f etoûr-^Ju  •saug'  dfes 
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artères  aux  veines  ne  se  fait  qu'aux  extrémités  mêmes  des 
veines  et  des  artères.  En  effet,  Magendie  a  coupé  le  nerf  to- 
tal, le  nerf  mixte,  le  nerf  résultant  de  la  jonction  des  deux 
racines  après  le  point  de  jonction;  il  Ta  coupé  4  lignes,  611- 
gnes  après  ce  point,  et  la  sensibilité  de  la  racine  anténeare 
a  été  également  perdue. 

Cette  sensibilité  de  retour  ou  récurrente  est  le  premier 
trait  de  ce  que  M.  Flourens  appelle  la  circulation  nerveose. 

Puis  INI.  Flourens  rappelle  les  travaux  et  les  expériences 
par  lesquels  il  a  signalé  et  démontré  l'existence  de  l'action 
réflexe  ;  puis,  comme  conséquence  des  faits  qu'il  rappelle,  il 
ajoute:  c  Communément,  on  attribue  lés  sympathies nenreu- 
ses  au  cerveau.  Leur  siège  réel  est  la  moelle  épinière;  c'est 
elle  qui  les  effectue,  le  cerveau  ne  fait  que  les  ressentir.  U 
moelle  épinière  est  donc  l'organe  ou  l'instrument  des  sym- 
pathies partielles.  Le  sentiment  ou  la  conscience  de  ces  sym- 
pathies appartient  exclusivement  aux  seules  parties  centra- 
les, sièges  de  perception.  » 

M.  Flourens  rappelle  encore  qu'avant  lui  on  croyait  que 
les  irritations  de  la  moelle  épinière  allaient  toujours  de  baat 
en  bas  et  ne  remontaient  jamais  ;  il  décrit  l'expérience  par 
laquelle  il  a  prouvé  le  contraire,  et  après  avoir  analysé  cette 
expérience,  il  ajoute  :  <i  La  perméabilité  de  la  moelle  épinière 
est  donc  complète;  elle  est  perméable  en  tous  sens,  au  cours 
ascendant  comme  au  cours  descendant,  au  cours  rétrograde 
comme  au  cours  progressif  de  l'irritation.  Notre  expérience 
prouve  encore  qu'il  n'y  a  jamais  réflexité  dans  la  moelle  épi- 
nière, prise  en  elle-même;  car,  soit  que  l'irritation,  l'impres- 
sion monte,  soit  qu'elle  descende,  le  cours  est  toujours  direct; 
elle  émeut  successivement  tout  ce  qu'elle  atteint.  Puis  la 
marche  est  bornée  con)me  son  intensité.  Très  faible,  elle 
s'arrête  au  renflement  postérieur;  plus  forte,  elle  s'étend 
jusqu'à  Vantérieur  ;  plus  forte  encore,  elle  ébranlerait  tout 
l'être.  » 

L'action  réflexç  n'est  donc,  pour  la  moelle  épinière  prbe 
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en  elle-même,  qu'une  interprétation  inexacte  des  phénomè- 
nes. 

La  tête  (ou,  ce  qui  revient  au  même,  le  cerveau  propre- 
ment dit)  étant  retranchée  à  un  animal,  je  pince  la  patte  ou 
la  queue  de  cet  animal,  et  l'animal  retire  aussitôt  sa  patte  ou 
sa  queue.  Que  s'est-il  passé  dans  ce  cas?  Le  nerf  sensible  dû 
point  irrité,  soit  de  la  patte,  soit  de  la  queue,  a  porté  l'im- 
pression au  point  correspondant  de  la  moelle  épinièie;  de 
ce  point  l'irritation  s'est  communiquée  an  nerf  moteur,  et  la 
pBtte  ou  la  queue  se  sont  mues.  L'action  réflexe  ainsi  enten- 
due, et  qui  est  la  vraie,  est  le  complément  de  l'action  récur- 
rente ;  celle-ci  fait  le  retour  par  les  extrémités  des  nerfs, 
comme  l'autre  le  fait  par  la  moelle. 

Les  deux  demi-circuits,  récurrents  et  réflexes,  font  le  cir- 
cuit complet,  la  circulation  entière. 

ACADÉMIE  DE   MÉDECINE. 


De  Fiodeet  de  son  emploi  en  mëdecine.  —  Soîte  de  la  discussion  sur  la 
fièvre  puerpérale. 

Sbance  du  13  AVRIL  1858.  —  Présidence  de  M.   Laugfer. 

Le  procès-verbal  de  la  séance  précédente  est  lu  et  adopté. 

M.  Gbatin,  au  nom  d'une  commission  dont  il  fait  partie 
avec  MM.  Blacbe  et  Boutron,  lit  un  rapport  sur  un  mémcûre 
de  M.  Galy,  ayant  pour  titre  :  De  l'iode,  de  son  emploi  en 
médecine f  de  son  action  toxique  et  des  moyens  de  neutrali" 
$er  celle-ci  avant  l'ingestion» 

M.  Gnly  commence  son  travail  par  des  citations  de  la 
relation  d'un  fait  qu'il  a  observé  lui-même  (perforation  de 
restomao  par  une  pilule  d'iodure  de  fer  cbez  un  lapin),  et 
qu'il  croit  propres  à  établir  cette  proposition  fondamen- 
tale :  Les  iodures,  l'iode  surtout,  ont  des  qualités  toxiques. 
Considérant  alors  que  l'action  altérante  de  l'iode,  mis  en 
contact  avec  les  produits  organiques,  a  pour  cause  l'avidité 
de  ce  totps  pour  l'hydrogène,  l'auteur  du  mémoire  propose 
de  choisir  comme  excipient,  dans  les  préparations  iodées, 
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le  sucre  qui  saU9fera  cette,  avidité  de  Hade  pour  Thydrogène, 
çt  préservera  ainsi  les  tissus  animaux  de  Taction  destructive 
de  ce  métalloïde. 

Après  avoir  donjié  quelques  élqges.aju  trav,aildt;  ML  Galy, 
M*  la  rapporteur  termine  de  Ja  qoamièire  suivante;  Noua 
voudrions  voir  les  chîpîistes, chercher  le  progrès  de  la  théra- 
peutique, moins  dans:  TasçociatiQu  des  composés  minéraux 
,^  des  matières  oi:ganique3,  qui  aefpul  tr^p  souvent  qn^ 
neutraliser  ou  détourner  leurs  effets,  que.  dans  la  découverte, 
par  Taualyse,  d'espèces,  ou  de  produit^  naturels  couieoaot 
le  principe  minéralisaieiuj:,  et  actifs  par  eux-  métues.  Noii3 
âignaioRs  cette  voie,  qui  ne  pemxaanquer  d'être  fécondée» 
ses  mains,  au  zèle  scientiGque  de  >M.  Galy* 

M.  Gilbert  voudrait  que  U.  Ghatin  eût  distingué,  sous  le 
rapport  de  l'action  toxiqiiç.Jes  propriété  de:  l'iode  et  cejlw 
de  ses  composés.  En  effet,  l'iode  est  essentiellement  toxique 
et  ses  composés  iie  le  sont  paa  ;  il  ^ 'avail  là.  une  différence 
importante  à  signaler. 

M.  Gbatin  répond  que  ^^tte  différence  existe  en  réalité, 
mais  que  les  limites  dans  lesquelles  il  a  dû  renfermer  son 
travail  ne  lui  permetiaieinl  pas-d'inàtsteir  iscrv  ce  point. 

L'ordre  du  |our  appelle  la  suile  de  la  diseussioD  sor  la 
fièvre  puerpérale.  Lai  parok  est  ai  M.  Caaeaux. 

H.  Cazeaux  :  Mt^saiecirs,  après  avoir  entendu  les  discottn 
des  divers  membreade  f  Aoadémif$  qui  ont  pri»  part  juscja'icî 
à  cette  disQUSsiou,  il  secait  inutile  de  revenir vsar  Lee  déènle 
relatifs  aux  symptômes  et  à  raoaioroie  pathologique  de  k 
fièvre  puerpérale*  Pouf  les  premiers.  M.,  fiepaul  ô'a  rien 
laissé  à  faire,  et  les  caractères  ;anatonliqties  ont  été  traoèa 
de  nnain  de  maîtire  par  M«  GruveiLbtôr.JJe  nfaJQiiteofti  qti'«a 
moi  reilaAir  à  la  ff équMnce  de  la  lympliite.  Gmtraioeiiieot  i 
cequ'oot  avancé  Ton nelé,Duplay  et  d'autre»,  h\  Cruveilhi» 
Fiatrottvée  plu»  fréquente  que  la  phlébite.  C'est  tMssi  t^ 
tôsultiat  de  mou  expértenoe*  Goi»«»ent  a'eipliqjier  ^ 
II.  BébietQoitd'^iniim opposé? Jte  fecai; seulement  iremai^ 
q!»r  i(|u'i)!^.lef)lQ^  sMveoil  re.iiGonbr6  la  pJilébtte(lâai^ 
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coD^tat^te  selon  lui)  vers  les  parties  inférieures  de  l'utérus  ; 
or  c'est  là  que  l'on  rencontre  le  plus  souvent  la  lynpphite, 
tandis  que  la  phlébite  a  son  siège  de  prédilection  plus  haut. 
Hais  je  ne  ni*arrèterai  pas  davantage  sur  cette  question. 

Toutes  les  opinions  s'accordent  sur  les  symptômes  et  les 
caractères  anatomiques  ;  les  différences  ne  portant  que  sur 
rinterprétatioa  qu'il  faut  en  donper,Jion  pas  pour  déiecmî- 
per  la  nature  de  la  fièvre  puerpérale,  mais  pour  savoir  où  il 
fî^ut  classer  les  lésions  anatomiques  qu'on  rencontre  chez  les 
femmes  mortes  de  fièvre  puerpérale  ou  de  péritonite  puer- 
pérale. 

Je  me  sers  ici  indifféremment  de  ces  deux  expressions, 
sur  la  valeur  desquelles  je  m'expliquerai  plus  tard.  On  peut 
dire,  pour  ce  qui  est  de  cette  question  de  la  nature  de  la 
maladie,  que  les  orateurs  que  nous  avons  entendus  se  parta- 
gent en  deux  camps  :  celui  de  la  pyrexie  et  celui  de  la 
pblegmasie. 

La  question  a  été  nettement  posée  par  M.  Depaul,  et  il 
s'est  franchement  prononcé  pour  la  pyrexie.  En  cela  il  a  été 
^uivi  par  MM.  Danyau  et  Trousseau  ;  ce  dernier,  toutefois,  a 
fait  de  la  fièvre  puerpérale  une  maladie  tellement  générale 
qu  elle  englobe  presque  tout.  M.  Beau,  qui  est  partisan  de  la 
localisation,  a  fait  valoir  contre  l'essentialité,  des  arguments 
qui  ont  un^  grande  valeur,  mais  MM.  Dubois  et  Danyau  n'ont 
pas  jugé  à  prqpoîJ  de  les  discuter.  Je  vais  le  faire  à  leur  place* 
M.  Depaul  iavoquç  Cépidémicité  comme  preuve  de  l'essen- 
tialité  ;  H.  Beau  prouve,  au  contraire,  qu'une  maladie  épidé- 
miqiie  peut  fort  bien  être  de  nature  pblegmas^ue,  et.  sa 
()émopsu'aticm  repose  sur  les  faits  et  sur  l'observation.  C'est 
$^s  dwt^.i,^  fqrcç  de  ses  arguipents  qui  a  fait  hésiter 
M.  Paul  Dubois»  dont  l'essentialisme  n'est  plus  pur  deiout 
mëlwge<  Que  dit  jeko  effet  M.  Dubois?  Que  des  inflamma- 
tions franches,  iri^s-graves,  peuvept  nçittre  sous  l' influence 
d'une  caiwp  épidéœique,  c'est-à-dire  que  ïa  nature  épijdé- 
^JU^qtte4*«wntla^adiew  proMve.pas  néçe93aireipent  sa  na- 
u:Mr^«e33wtieUe. 
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Puis  M.  Depaul  s  appuie  de  la  contagion  ;  à  quoi  If.  Beau 
répond  encore  que  ce  caractère  appartient  à  certaines  in- 
flammations. Je  ne  reviens  pas  sur  ces  arguments  dont 
M.  Beau  a  tiré  tout  le  parti  qu'il  était  possible  d* en  tirer; 
j'en  ajouterai  seulement  quelques  autres  qui  me  paraissent 
tout  aussi  importants. 

Et  d'abord  la  marche  de  la  fièvre  puerpérale  n'est  pas 
celle  des  pyrexies.  Dans  celle-ci  la  fièvre  précède  souvent 
de  deux,  six,  huit  jours  la  localisation,  tandis  que  dans  la 
fièvre  puerpérale  les  lésions  se  montrent  toujours  très-peu 
de  temps  après  le  frisson  initial. 

D'autre  part,  M.Dubois  convient  lui-même  que  ces  lésions 
diffèrent  essentiellement  de  celles  qui  caractérisent  les 
fièvres  essentielles ,  multiples,  pouvant  se  montrer  dans  les 
points  les  plus  variés  de  l'économie,  d'une  part,  constantes, 
uniques  de  l'autre.  Il  n'y  a  certes  pas  ici  lieu  de  faire  un 
rapprochement. 

Je  veux  bien  admettre  que  tous  les  cas  où  l'on  n'a  pas 
rencontré  de  lésion  à  l'autopsie  ne  peuvent  être  attribués  i 
des  recherches  incomplètes;  mais  je  ne  vois  encore  là  rien 
qui  soit  propre  aux  fièvres  essentielles.  Une  péritonite  Iran- 
matique  ou  suite  d'épanchement,  peut  entraîner  la  mort 
avant  que  ses  caractères  anatomiques  soient  devenus 
apparents  ;  une  brûlure  étendue  peut  tuer  un  malade  avant 
qu'une  phlegmasie  se  soit  montrée  à  l'œil  de  l'anato- 
miste,  et  pourtant  c'est  encore  ici  la  phlegmasie  qui  tue,  et 
non  la  lésion  primitive. 

On  peut  d'ailleurs  encore  expliquer  ces  cas  extraordinaires 
par  l'altération  profonde  des  liquides  de  Téconomie  sur 
laquelle  j'aurai  à  insister  plus  tard  ;  ne  comprend-on  pas 
qu'elle  soit  assez  considérable  pour  que  la  vie  s'éteigne? 

Après  avoir  combattu  les  partisans  de  i'essentialité,  je 
reviens  à  l'opinion  qui  me  paratt  la  plus  probable. 

Que  la  fièvre  puerpérale  soit  sporadique  ou  épidémiqne, 
ses  symptômes  sont  à  peu  près  les  mêmes  ;  les  diffêrencesne 
portent  que  sur  la  rapidité  de  la  marche  des  accidents,  leur 
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fréquence,  leur  gravité  plus  ou  moins  grande.  Il  en  est  de 
même  de  toules  les  maladies  qui  peuvent  revêtir  ces  deux 
caractères.  Quand  il  s'agit  de  déterminer  leur  nature»  c'est  à 
l'état  sporadique,  alors  qu'elles  présentent  les  caractères  les 
plus  simples,  qu'il  faut  les  étudier.  Lorsqu'elles  deviennent 
épidémiques,  il  y  a  une  influence  insaisissable,  dont  l'essence 
nous  échappe,  et  qui  les  dénature. 

Supposons  donc  qu'une  personne  étrangère  aux  théories 
à  l'aide  desquelles  on  a  cru  comprendre  la  fièvre  puerpérale, 
voie  une  femme,  après  un  accouchement  laborieux,  être 
prise  de  frisson,  de  douleurs  dans  le  ventre,  puis  mourir, 
et  qu  elle  constate  à  l'autopsie  du  pus  dans  les  points  les 
plus  variés  de  l'économie.  Qu'y  verra-t  on,  si  ce  n'est  une 
inflammation  franche 7  £t,  en  effet,  au  lieu  de  classer  les 
maladies  d'après  leurs  symptômes  et  leurs  lésions  anato- 
miques,  pourquoi  se  préoccuper  de  ce  que  vous  ne  pouvez 
saisir?  Est-ce  de  cette  façon  qfie  nous  procédons  quand  nous 
voyons  la  pneumonie,  la  bronchite  régner  épidémiquement  ? 
Nous  faut-il  une  cause  inconnue,  mystérieuse?  Pourquoi 
M.  Trousseau  conclut-il  à  son  existence  dans  la  fièvre  puer- 
pérale, quand  il  ne  peut  ni  la  voir  ni  la  saisir? 

M.  Trousseau  :  Je  vous  le  dirai  tantôt..: 

M.  Cazeaux  :  Le  caractère  propre  des  causes  spécifiques, 
n'est-ce  pas  la  constance  de  leurs  effets?  La  rage  ne  produit - 
t-elle  pas  toujours  la  rage,  la  syphilis  engendre-t-elle  autre 
chose  que  la  syphilis?  Dans  la  fièvre  puerpérale,  quelle 
différence  !  Quelle  variabilité  de  lésions  I  Comment  donc 
M. Trousseau  a-t-il  pu  invoquer  les  effets  de  sa  cause  suppo- 
sée spécifique,  quand  ces  effets  démentant  catégoriquement 
une  pareille  hypothèse  ?  Cela  est  si  vrai  que  M.  P.  Dubois 
lui-même  a  dû  convenir  qu'il  y  a  une  différence  entre  les 
pyrexies  et  la  fièvre  puerpérale  sous  le  rapport  des  lésions. 

Il  y  a  pourtant  une  différence  entre  la  fièvre  puerpérale 
sporadique  et  la  fièvre  puerpérale  épidémique  ;  mais  cette 
différence  je  la  cherche  ailleurs  que  M.  Trousseau.  Elle  ne 
porte  pas  sur  la  nature  de  la  maladie,  de  même  que  le  cho- 
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\fyrsk  spor^dîqud  jo'^ftt  pas  distinct  par  9a  nature  (}a  cfaolic^ 
épidémique  ;  la  aeuli»  difTérence^c'e&t  une  gravité  plus  grao4i^ 
9^  fréqueiHje  plus  considérable.  Ces  degrés  djvçrs  ae  pw* 
vent  servir  à  établir  des  espèces  nosologique^i  âi^locies. 
C'est  dans  l'écQUornie  de  la  femme  en  couche  qa  il  fautcber- 
cher  la  base  é^  cette  distinction  ;  c'est  dans  l'alténiftK» 
constante  des  liquides  que  M.  Trousseau  a  traitée  fort  l^* 
remeut 

Ives  rechercher  béuoatbolQglquea  modernes  ne  méritaieat 
pas  d*étre  ainsi  négligées.  N'ont  elles  pas  déniontréqueles 
divers. phénomènes  concomitants  de  la  grossesse,  au  Ym 
d'fttrei  rapportés  à  un  pirétendu  éta^ pléthorique,  doivent  6tre 
ei^pliqués  par  une  dyscrasie  cbloroMque  ?  N'est-ce  pas  à  elles 
q^e  nous  devons  la  connai$$ance  des  rapports  de  Xéchmçim 
av^c  ralbunûhurie.  l'urémie  et  la  maladie  de  Bright? 

Oui,  c'est  l'altération  du  sang»  primitive  et  non  consécu^ 
tive,  comme  l'admet  M.  P.  Duj>oi3.  qui  est  le  trait  essentiel 
de  la  pueiipéraiité«  MM-  Andral,,Gavaret,  Rpdier,  Becquer^i 
nqus  ont  fait  connaître  la  diiWQution  des  globules  du  fer  el 
de  l'albumine,  et  Taugmentation  de  la  fibrine  et  de  l'eao  du 
sang.  C'est  là  l'aptitude  morbide  qui  livre  la  femme  en  couche 
à  l'influence  de  toutes  les  causes  morbides..  V>i  ne  croyez  pas 
que  ce  ne  soit  la  .qu'une  vue  théorique.  La  thérapeutique  et 
la  prQpbylaA-ie  se  trouveront  bien  d  eo  tenir  compte. 

J'ai  déjà  dit  que  cette,  altération  humorale  peut  doooeF 
la  clef  de  quelques-uns  des  cas^où  l'on  n'a  pas  trouvé ée 
lésions  anatomiques  appréciables  :  on  meuf t  d'«ne  viciaiiott 
de  sapg  comme  ou  meu;rt  d'une  altération  de  solides.  Le  pus 
peut  s'engendrer  spontanément  dans  le  sang,  cqmv^  daas 
un  cas  de  M.  Andral,  où  un  malade  meurt  au  bont  de  troi» 
jours  de  symptôoies  ataxo-adynaroiqnes,  et  qù  l'on  troufe 
dans  le  saqg  une  griind  quantité  de  globuln^s  de  pus,  et  de 
pins  des  abcès  dans  le  cerveau»  le  poumon,  la  ratç,  les  rdos. 
Ici,  pas  de  phtegroasie,  pasi  de  phlébite  qui  ait  pu  engendrer 
le  pus;  il  s'est  formé  spQntanément  dans  ]a  liquide  noarrî- 
cieJT. 
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Celie.diaposilion  générale  de  Téconomie  se  traduit  par 
une  tendance,  une  disposition  pyogénique;  je  ne  dis  pas, 
ComoïeM*  Piorry,  fi^yrei  pyogénique,  ^*'  la.  fièvre,  n'est, pas 
leiait  priiwUif.  Et cei^e.tendaQçe  aggrave  toutes  les  niala- 
^ea  Urflajnmalqires  q,ui  compliquent,  Tétat  puerpéral: témoin 
unc^  de  M.  Chomel  ou  une  pneumonie  enleva  une  femme 
au  bout  de  dou?e  heures,  et  où  déjà  l'hépatisaitioji  grise  s^ 
joignait  au  deuxième  degré.  M.  Grisojle  a  trouvé  que  la  pneu- 
monie des  femmes  en. couches  est  mortelle  dans  plus  de  Ja 
moitié  des  cc^s  ;il  eu  e3t  de  mêo)^  de  la  pleurésie.  J'ai  vu 
dans  un  qas  la  fpnte  purulente  de  Tceil  se  faire  en  deux  jours, 
après  l'amendement  desi  accidents  abdominaux.  Ainsi  toutes 
les  phleguuLsles  prennent  jun  caractère  remarquable  de 
gravité  sougtrijpfluence>de  l'état  puerpéral. 

Une  remarque  curieuse  et  que  je  ne  puis  omettre,  c'est 
qu'il  ne  paraît  pas  en  être  de  même  de  la  fièvre  typhoïde; 
f  ai  vu  deux  séries  de  fièvres  typhoïdes  chez  des  femmes  en 
coucher,  l'tme  de  20,  l'autre  de7  malades,  ne  pas  donner 
UBseo!  décès.  Le  contraire  ne  devrait-il  pas  arriver  si  la 
fièvre  puerpérale  était  une  fièvre  essentielle? 

XQutefQÎSf.Qes  coiijditions  particulières  de  la  femme  en 
CQuçJiies  n'expliquent  pas  la  différence  qu'il  y  a  entre  la 
fièvre  puerpérale  sporadique  et  la  mèa>e  maladie  à  l'état 
épi^émique.  U  y  a  lia  une  influence  ioaaialssable^  un  génie 
i^Uaîsani  qui  nous  échappe.  La  misère,  lâge  peu  avancé» 
les  triajoma^siA^s,  sont  sans  doute  pour  quelque  chose  dans 
l'extienâion  prise  pi^r  les  épidémies  :  et,  de.  mèa^e  que  chev 
I^^hlesj^éai,  il  y  a  dans  ces  conditions  quelque  chose  qui  m 
r^ppTQçbede  l'aUération  des  liquides  propre  à  l'état  puer^ 
p^i;^,;  Qt  ces  aptitudes  favoriseat  l'invasion  de  toutes  les 
maladies  ;  elles  se  donnent  rendez-vous  dans  les  hôpitaux 
o^iloMr  pcédominanQejQueuo  râle  to<ut  aussi  i^v^iport^nt  que 
l'MÇQUcbement,  Tout  cela,  sans  dou4e,  ne  suffit  pas  pour 
iH>u8i  faire  eomprendrela  nai^urede  l'iuflnQUce  épidémique,  ; 
D9US  nfiiJU  cûimaifi^ns  pas,AvoitQns4Q,aa  oiQins,  et  n'e^- 
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sayons  pas  de  voiler  notre  ignorance  par  des  noms  qui  n*oot 
pas  de  sens  précis. 

Je  me  résume  :  les  lésions  de  la  fièvre  puerpérale  appar- 
tiennent symptomatiquement  et  anatomiquement  aux  phle- 
gmasies,  et  elles  doivent  leur  gravité  particulière  à  Taltéra- 
tion  des  liquides  qui  les  accomdagnent,  et  quelquefois  en 
temps  d'épidémie,  à  une  inQuence  mystérieuse  surajoutée, 
dont  nous  ignorons  la  nature.  Il  me  reste  à  toucher  rapide- 
ment à  deux  points  importants  au  point  de  vue  pratique. 

La  question  de  lacontagion  que  M. P.Dubois  n'apas résolue 
ne  saurait  être  mieux  traitée  qu'elle  ne  l'a  été  par  H.  Danyau. 
Oui,  la  fièvre  puerpérale  est  contagieuse,  et  parmi  les  faits 
nombreux  qu'on  pourrait  ajouter  à  ceux  rapportés  par 
M.  Danyau,  je  n'en  citerai  qu'un  :  c  est  l'expérience  demoo 
excellent  maître,  M.  Moreau,  qui  n'a  plus  eu  un  seul  cas  de 
Cèvre  puerpérale,  dans  sa  clientèle  privée,  depuis  qu'il  a 
renoncé  au  service  de  la  Maternité.  J'admets  la  contagiOQ 
par  les  personnes  saines,  les  médecins»  les  sages-femmes, 
qu'elle  se  fasse  par  le  transport  direct,  au  moyen  des  doigts 
ou  par  les  habits,  et  c'est  en  dire  assez  pour  faire  compren- 
dre les  précautions  qu  il  faut  prendre  pour  l'éviter  :  se  laver 
les  mains  avec  des  liquides  désinfectants,  changer  de  vête- 
ments, renoncer  au  besoin,  pour  un  temps,  à  sa  clientèle. 
Je  n'ai  pas  besoin  d'insiter  là-dessus. 

Pour  ce  qui  est  du  traitement  curatif,  je  n'ai  pas  été  plus 
heureux  que  d'autres.  Je  dois  dire  cependant  qu'en  em- 
ployant le  calomel  à  dose  fractionnée,  associé  quelquefois 
aux  frictions  mercurielles,  j'ai  vu  guérir  toutes  les  malades 
que  j*ai  pu  faire  saliver;  j'y  arrivais  rarement;  mais  cette 
observation  me  ferait  accepter  avec  quelque  confiance  un 
spécifique  qui  fit  saliver  à  coup  sûr,  si  un  pareil  moyen 
existe. 

J'arrive  enfin  aux  moyens  prophylactiques.  C'est  un  fût 
avéré  que  la  fièvre  puerpérale  sévit  surtout  dans  les  endroits 
où  se  trouvent  réunies  des  accouchées  en  nombre.  Je  n'en- 
tends pas  par  là  l'encombrement,  et  je  proteste  contre  le  ty- 
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phus  puerpéral  ;  c'est  le  groupement  des  malades  auquel 
je  reconnais  une  influence  manifeste  sur  la  production  de  la 
maladie  ;  mais  je  ne  puis  accepter  le  rapprochement  établi 
parM.  Cruveilbierentre  la  fièvre  puerpérale  et  le  typhus 
des  camps.  Quoi  qu'il  en  soit  d'ailleurs,  les  inconvénients 
des  grands  centres  ne  sont  pas  douteux;  il  ne  faut  pas  hési- 
tera prononcer  contre  eux  le  delenda  Carthago  aï. 

Mais  pour  les  petits  hôpitaux,  en  est-il  de  même  7  II  ré- 
sulte de  faits  nombreux  qu'ils  n'ont  pas  tous  les  dangers  des 
grands  ;  et  d'ailleurs,  M.  Jacquemier  l'a  fait  remarquer 
avec  raison,  il  y  aura  forcément  des  asiles  pour  les  feormes 
qui  ne  peuvent  accoucher  à  leur  domicile,  pour  celles  qui 
n'en  ont  pas;  ajoutez  à  cela  les  besoins  de  l'enseignement, 
que  je  ne  puis  regarder  d'un  œil  indifiérent;  vous  voyez 
qu'il  y  a  de  bonnes  raisons  pour  conserver  de  petits  bôpîtaux 
à  côté  des  secours  donnés  à  domicile. 

Je  ne  terminerai  pas  sans  revenir  sur  les  conditions  parti- 
culières dans  lesquelles  se  trouvent  les  femmes  récemmeat 
accouchées.  Je  l'ai  dit,  le  principal  élément  de  Taptitude 
morbide  se  trouve  dans  les  conditions  organiques,  hémato- 
logues des  individus,  et  c'est  eux  qu'il  faut  assainir,  tout 
autant  que  les  hôpitaux.  Il  faut  les  rendre  aptes  à  résister 
aux  influences  morbides,  et  pour  cela  empêcher  partout  les 
désastreuses  saignées  préventives,  qui  aggravent  l'altéra- 
tion du  sang,  leur  fournir  des  aliments  assez  réparateurs 
poQr  enrithir  le  liquide  nourricier.  C'est  une  chose  excel- 
lente sansdoutede  percer  de  larges  rues  pour  faire  respirer 
au  pauvre  un  air  excellent  et  lui  donner  des  habitations  sa- 
lubres;  mais  ce  n'est  pas  tout  ce  qu'il  faut  :  nourrissez- le  bien 
surtout,  et  en  réunissant  toutes  ces  mesures,  les  épidémies 
de  fièvre  puer)>érale  diminueront  d'intensité  et  de  gravité. 
Séahcb  du  20  AvaiL  4858.  —  Présidence  de  M.  Ladgisr. 

—  La  correspondaDce  non  oflBcielle  comprend  les  comma- 
DÎcsIions  soivflDtes  :  V  Une  lettre  de  M.  le  docteur  Reyssié,  de 
Romaoéche  {Saôneet-Loire),  qui  signale  les  propriétés  pur- 
garives  do  soc  de  la  racine  d6  sureau  (Commissaire:  M.  Goi- 


bbuH);  2*  Vite  teUr^dé  M.  lé  doctear  Billod,  tfféfleciti  de 
Vk^We  des  aliéoéd  de  Hâiitie-et^Lolfie,  qui  tù\xtn\i  iéiatntfantt^ 
rèttSèigDemeûU  sdf  lëi  dltérdtk>ti»  dé  lu  moelfô  cfaei  les  p(Sla- 
greui  (Coliiinlss.  :  MM.  Fériés,  BaHIargi^r  et  Gtbert). 

M.  Vél^ean  ttik  boimmdge  à  fAtâdéittiè  éé  lr|MH>d«f' 
adtéufs  :  1^  d'uû  iÉèiAôn»è  sur  le  pi^-bot,  par  le  dotietff 
Micbaax  (d«  Ltyotttih),  3*"  d'«n  atit^èifiéttfe^  s«#ié  lUsHe^ 
oient  dés  atièvristoes  par  la  coMpii«è«âbirdi^ale. 

M.  le  pt^dent  antioMeta  piertèrëgtytllible^  Mv  Bdrdif, 
metdbte^  Vk^hâémie,  ti M.  lé'accrëtaire  g^Mônal  donim toc^ 
tùfe  dû  discoui^  ^'il  a  priyMocéfsor  «a  t«fmbe. 

-^  L^ ordre  du  jour  appistle*  la  suit»  de:  ta  iMsosssioo  s»  U 
fièvre' ptierpéliate.  La  fiarete  est^  llli  BoviNaod; 

M'.  Bouillëad  :  Mesrieors,  en  proposnM  A  l'Acadéviie,  pair 
stijél  de  dissuasion,  ln'fiévrepMerpérAle,M.4inéfafà  aepoiH 
vait  ignorer  qu'on  ne  poNTrait^eboiatriao  sojet  plus  «oalro- 
vérsé'Oa  qui^oulètei*ait'plus  decentpadâclioDSfAinsl'aBmln- 
Mée*.  L'é<^Meaf«fitira:bien  prouvé;  et  cette  maianiieeafdanwM) 
utie'Wfif)^  poiMaë  de  discorde  médieàlo*  E»  eflM,  iioii^a€oi»< 
iMul'ioti'esfidib  dèiB*iiee«irdèr  mn*  lu  plupart  dm  ifutestioas  n^ 
Utivës  à  eclIrtkialadiiE»  considérée  en^^le^lnêitie,  mais  enom 
elle  e^t  liée  à  uù<e  fMte  d'aùfres  iHalaéiw  pat  de  nombren 
points  ^  t!Obtatrt. 

Par  stiitë,  v^us  avez  vu  Vagrandir  cMsidéraWeaeal  te' 
dilÉtnp d<è la totitention;  iieal  devenu<iainanse.Aquoiii'a4-»or 
pas  toucbél  E)ssedtîalUé)  apédfidté,  looatiâatton;  ôi^miciMMî 
vtYalist^,  it]irectli<ott:|>ura1entao«sepllqoei  toulieola  a  troa# 
sir  place.  Efa  bien  I  dans  t6ute>batAMIè'sdentifique,  ît  f^utaviM 
tdui  Se  garder  éè  pi^ndre  Je»  tuots  itioHa  pcour  des 'ciK>aes;  lét 
ï{y\à  II  deui  ècueitâii  évitetr. 

D'abord  Une  ftiutBè  servir  que  dea  moti$  ^i  ont  uaKèiM 
rigôtir^sement  àêMi,  et  puis-se  eonf(Â*niet'auï'  ré^tea^^da^tT 
lO^ginfcrela  plusséfét^.  En  a -«^ob  t^jowaa^aMiat^ShiOn.ce 
n'e^t  aumoitfs  pas  la  p^nwèrè^h^isi  Ndis  quts'fl^mt'conualttai 
to^ittd'ilibbrt'âia  (H^ulè^tft-vje  ttèjvetfi'ptf^ide'eerpetifttvtfoyëirs* 
qtA  font  rebrojet >cétà  à  la  fti' d'un  'dia<*ottrs  :  j^-^aMte^ 


lièDft  dé  Shakëflfieare'  <et  le  ld(i|^t  de  ee^  iMnolôgue,  e')ôjt  h 
qèestion  €o  A^ot*'  noïêùài^  QUe  lé  poète  tue  përmollé'  4«> 
l'ap|^iq«erà  la  Aèvre  pâiefrpéralé; 

Je  me  hâte  de  te  résoudre,  et  Je  dk^.  1»  fi^T=t*t<  puerpérale 
■Vesi^e  pa^.  Cte  ti'eii  apaa  orù^iés  oréiHétt  qvaitd'M.  Ti'ous^émi 
lYadil  avant  tnof.  Potfi^qaoi  ?  parce  ()tfon  ne  se  rendait  ^a 
Ue«  eomptede  «e'q«i^il  a'a^^s^ait  de"  dîsdûfèr.  S^ttgfl-it  de 
savoir  si  les  femmes  peiiVebl  êffè  frappées  après  rateouefaë^ 
ment  de  fiètrea  que  dous'yt^ons  dansUs  salles  do  malades 
ordinaire^?  Nbflèntetft;  è-'^e  tilr^,  fty  aUrtfiVbOtf'iiotnbre'de 
fièvves^èrf)érdléSn  Cemih  lièvre  pti«rpéràl^lléfte'q<ie TentM^ 
déiU  tttë» «dverMrït^qiHî'jé  ec^tëMë/'cellë  qte'itd^é^ 
aolreftAèvrèS  pbil^  hri  a^lgviér'ttote  plate  &  pirrt  ;  céHe-^ci  exislè 
8iHriiénient,'jetfe  ditfif  paddadfs  l^t'ifAagiiiaH(^n,  ittiais  d^kia 
kwYiriaoït. 

il  y 'a  iré^'^lofi^ienipîr'qiaè^rM  è-^  qM  cefte  'fièvre  ti''éii»(e 
pttSi'EMiiïB  sa  (Uè^ilMittrléc  :  Là  fihre pUerpérate  eanêU-t^ 
elle  ?  Mercier  disait  à  peu  près  ce  qui  suit  :  Si  Taccouchettiëtit 
prëdi^pOUé  à  llav^siôb  dés  malëdies,  tfn  gft^nd  notnhrè'dè  cir- 
rtwswïices  dUtfs  fa  vie*partagewrt  celte  préifogalivè.  Srft  éliWe 
«be 'fièvre*  propre  'atit  fétnmeS  tu  couches,  m'aladib  con»(anie, 
$i«r<quélle  défAMmsh^ati(jia  basé  t-oti  soneli^téùce  7  Snr  ce  qtii 
esc  propre  à  la  fétnttiè^  e»  cotidhes  et  "troh  à  tfiTc'tttaladie'piàHi-' 
colière,  et  on  a  nè^^  lé»  dîNérétf^és  qîriéitSténtetftre'Ieis 
dlVéM^^tfécJdém^'qiit'pètivétitrd  frappet*';  on  a  d^nhéutie  épi- 
ihêtiBiMtfMuA^  ft  dëë  'diosés  de  naturetii'èsr'dtvcfrse  ;  tés  fiëvi^ 
dé»  ^MVëltes  htiJéOttCliéés  uë  difllèi'eiaft  past  déliés  ^vf<m  oIh 
Mrvedëtti tés ciféonstëbceS  ordinaires  jfe  la  vlé.  On  ne  peut 
^'i*e]etérfMf»bi«tttéï§nielit,  l'ëtristiMieé'dè  fa  fièvre  piiërp«ra{ë 
M  tëtit  qâëittâ(ttd?é  iui  generi». 

le^pasêë  à  tffré  époqwe  célèbre,  pMcèdéé  ^av  /<i  Mf^dOr^r^^ 
aMriê  pur^f^ùmenufièik^  ^or)t)«'dé'Prostj  outrage  peu  lu,- 
mais  cité  par  Broussais  dans  r^HùWh^.déÉ  t>iflmmmionii 
cM^iifmé,  a  dMiBi  létyèél  Pdbiiëi'Vati^,  'ksB''fffita  poriaient 
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d'aassi  rades  coups  à  resseoUalilé  des  fièvres,  que  plus  Urdie 
.chef  de  Técole  pbysiologiqne.  L'auteur  de  la  Nosographiephi' 
losophique^  dans  sa  dernière  èdilioo,  repreoait,  eu  1818,  la 
même  quesUon  que  Mercier.  Il  s' agissait  pour  lui»  eu  outre,  h 
la  fièvre  eDléro-méseotérique  de  P^it  et  Serre,  et  il  ne  troi- 
vait  de  preuves  ni  pour  ressentialité  de  FuDe,  ni  pour  celle  de 
l'autre.  On  a  su  rétrogader  depuis,  et  cela  malgré  les  traTsax 
sans  nombre  de  l'anatomie  pathologique  moderne.  Piod  et 
Mercier,  que  connaissaient-ils?  Us  savaient  ce  que  c'est  qoek 
métrite,  celle  de  la  face  interne  de  la  matrice  en  particalier  ; 
cela  datait  de  \  750  ;  la  putresceace  de  Tutérus  ;  ils  savaient 
qoe  les  épancbements  laiteux  de  Tabdomen  n'étaient  que  des 
péritonites,  cela  leur  suffisait  pour  faire  la  guerre  à  l'cssentia- 
lisme  ;  aujourd'hui  on  l'accueille  et  on  connaît  la  phlébite,  la 
lymphangite,  sans  parler  de  tout  ce  que  les  travaux  modernei 
ont  ajouté  aux  connaissances  de  nos  devanciers  sur  les  autres 
lésions  locales  de  la  fièvre  puerpérale.  Et  c'est  là  l'usage  qae 
nous  avons  fait  de  toutes  ces  découvertes  !  Elles  nous  ont  ra- 
mené à  l'essentialité  !  C'est  vraiment  on  peu  fort*  Je  le  démos* 
trerai. 

Il  faut  d'abord  que  j'étudie  rapidement  les  principani  élé- 
ments de  l'état  puerpéral  ;  c'est  d*abord,  considéré  en  loi- 
même,  un  état  qui  se  trouve  sur  la  limite  de  la  santé  et  de  la 
maladie  ;  c'est,  comparé  à  d'autres  états  analogues,  la  cbose 
du  monde  la  plus  semblable  à  l'état  d'un  blessé.  Les  aocoocbèes 
ont  leur  fièvre  traumatique  comme  les  opérés. 

L'état  puerpéral  n'influence  pas  seulement  quelques  organes, 
il  étend  son  action  à  toute  l'économie,  et  surtout  au  STstèoe 
nerveux  et  au  sang,  ces  deux  conditions  essentielles  de  la  vie  ; 
et  c'est  peut-être  è  cela  qu'est  due  la  tendance  si  rapidemeat 
pyogéi^ique  des  maladies  puerpérales  ;  raison  suflisante  poor 
leur  donner  un  nom  qui  rappelle  ces  particularités.  Jetoas 
maintenant  un  coup  d'œil  sur  quelques  discours  qui  ont  été 
faits  à  cette  tribune  en  faveur  de  l'existence  d'une  entité  moit- 
bide  nommée  fièvre  puerpérale. 

Personne,  n'a  plus  de  r^pect  que  poi  poi^r  |a  haKote  aato- 
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rîtè  de  M.  le  professeur  Dubois  ;  heureusement  les  assertions 
de  M.  Dubois  ne  dénotent  pas  une  conviction  bien  fervente. 
le  ne  puis  pas  m' occuper  de  sa  cause  inconnue  ;  mais  c'est 
raltération  du  sang  dont  il  parle  qu'il  aurait  dû  mieux  préciser. 
Srire  que  le  sang  est  altéré,  ce  n'est  rien  dire  du  tout  ;  car  il  y 
a  bien  peu  de  maladies  dans  lesquelles  le  sang  ne  soit  pas 
altéré.  C'est  en  parlant  des  caillots  retenus  et  putréBés  dans 
les  sinus  utérins  et  de  l'espèce  de  fermentation  qui  en  résulte 
dans  tout  l'organisme»  que  M.  Dubois  s'est  rapproché  de 
quelque  chose  de  plus  positif;  M.  Hervez  avait  déjà  assez  in- 
sisté sur  l'infection  putride  et  sur  l'infection  purulente. 

Quant  à  M.  Trousseau,  j'avoue  que  sa  position  m'a  paru  un 
jieu  équivoque  ;  il  compare  la  discussion  sur  la  fièvre  puer- 
pérale à  l'histoire  de  la  dent  d'or,  et  annule  d'abord  cette  fièyre 
en  tant  que  propre  à  la  nouvelle  accouchée;  dans  la  séance 
suivante,  vous  croyiez  que,  comme  Pénélope,  il  avait  défait 
pendant  la  nuit  l'ouvrage  fait  pendant  le  jour  ?  Hais  non  :  la 
nouvelle  accouchée  partage  la  fièvre  puerpérale  avec  tout  lé 
monde.  M.  Trousseau  ne  craignait  pas  de  parler  d'état  puer- 
péral d'individus  qui  ne  pouvaient  avoir  accouché;  les  enfants, 
les  femmes  réglées,  les  femmes  enceintes,  les  blessés,  chacun 
aTait  la  sienne,  et  ain^i  H,  Trousseau  ne  faisait  que  reconstruire 
d'un  côté  ce  qu'il  démolissait  de  l'autre. 

Après  cela,  M.  Trousseau  a  cherché  querelle  à  tout  le 
monde  ;  il  a  frappé  d'estoc  et  de  taille,  commençant  par  les 
ritalistes  ;  puis  au  moment  où  les  organiciens  croyaient  qu'il 
▼enait  de  porter  un  coup  mortel  à  leurs  ennemis»  il  a  repassé 
dans  le  camp  de  ceux-ci  !  Examinons  un  peu  ses  armes  à 
deux  fins. 

U.  Trousseau  songe-t-il  vraiment  à  définir  Torganicien, 
celui  qui  ne  voit  de  maladies  que  celles  qui  sont  localisées 
dans  les  organes?  L'organicisroe  est- il  de  nécessité  localisa- 
leur?  Il  est  nécessaire  de  vider  cette  affaire  pour  une  dernière 
fois.  Dire  qu'on  localise  les  maladies,  ce  n*est  pas  dire  qu'on 
les  localise  toujours  dans  les  organes,  et  ce  n'est  pas  nier  non 
pips  les  maladies  générales^  lesquelles  existent  pour  les  locali- 
1858.  Avril.  T.  I.  3i 
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saCeurs  tout  autant  que  itour  Te»  tiUiIbleS;  settleineirt  Ifii  «»» 
drcnt  les  maladies  géDêrates  dkns  les  org-ne».  purec  qu'il  it'«« 
0as  plus  possible  Se  fes  èlddîer  auWremeiit  ;  mm»  c«  aeniVm 
erreur  de  croire  qu'ils  ne  s'becupeBt  que  dfeâ-org«DeSt*|lo» 
Éifchat,  ils  n'ont  pas  ouWiequc  le  Mirg«t  «r  ^*»'ijt^ 
semble  ignorer  que  c'est  à  cette  ért)lë  de  PJirisr  que  le-  tHàlîSm* 
Bien  entendu  a  (M  de  fàîre  quelques  progrès;  s'il  n'a  pM  p» 
en  Taire  beaucoup,  la  ftotte  n'en  étaif  pas  à  ell6-. 

}>t.  Ttoussean  se  trompe  donc  grandement  «fil  croH'qi* *» 
localisateurs  n'admettent  que  des' mafadfcs  locales  r  pot»  sW 
cbper  de  ïeur  sîègè,  on  peut  (orlt/ièti  admettre  dfes  m\m 
générales  tûlius  mVUarUieb  ;  Worgaïrt,  en  traitant  <fe  «ei»«« 
thorborim.  savait  fort  Bien  qu'il  fau»  lès  chercher  faDl6l(îarti 
un  seul  organe,  tantôt  dans  tous  ou  presque  tous.  Cest  ode 
plaisanterie  de  Venir  nons  dire  que  les  orgadiciens  ne  cToienl 
pas  à  la  spécificité.  La  spécitfcilé  t  Ma^  tbuV  lé  monde  Tad-mel  : 
elle  est  dans  le  grain  de  sable  qui  produit  une  ophlhalmîft 
dans  racarus  dé  ÏA  gaïe;  on  la  rencôntPe  à  tout  moffleot.  C* 
n'est  pas  décela  qu'il  s'agit,  au  su^plbs;  malfe  hr  queslion  e«l 
de  savoir  s'il  y.  a  dans  l'a  fièvre  puerpérale  ùoe  spécificité  nou' 

S'il  existe  uiM!  entité  morbidfe  nouvelle,  dîétîftcte  de  tbote 
les'aulres  maladies,  c'est  uhe  vérité' bien  ûâïvé  de  direq«i"elfe 
est  dans  ie  sang  ;  car  il  j  en  a  milite  auti-es  dont  on  petif  « 
(fire  •ulant.  Je  d-emand'e  aut  parlifeâns  dé  IVssenlialilè  (fcft 
fièvre  puerpérale,  queltfr  cause  nouvelle  ifâ  IVii  ont  dtcouverte. 
r  attends  qu'ils  veuillent  bien  me  r«jrohdl^ë...   Hi"  se  tïiseol 

lO"*-  ...  „  „>w 

M.  Depaul  :  Vous  nous  prêtez  des  opinions  que  nrotis  »»• 

vous  pas.  et  vous  ne  tenez  pas  compte  dfe  éelfes  que  iroœ 

avons  fait  connaître,  tout  lèmonde  dltque  le  sa'ng-esl'm«fe«. 

selon  vous  ;  niais  vous  ne  vous  ofccup«z  pas  dé  là  questioir  de 

savoir  s'il  existe  une  altération  primitive  du  sang,  comme  j« 

radmels,  il  ne  s^àgit  pour  vousqde  dé  PMWratîbrir  consécarnt. 

U:  Bouilîaud  :  La  fièvre  paerpérate  est  contagieuse  ;»" 

bien,  elle  ne  lest  pas  seule  ;  dites-nous  si  c'est  ane  nuHi» 
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(Wlftagiewse^  4i8liiftcU  de  400106  061168  qaile  scnM  EA  pourquoi, 
d*autre  part,  le  typhus  ne  sfe  pitMkmrait^il*  pas  oh^  les  femwts 
•B  €<Hicli6  sws  1- iaiuanoe  dd  r^BComiHreinae^  toai  aussi  bien 
^ine^Ms  les  8afUe0)deUesséir  Ce  il*esl  ta  rien  de  nouv^u  non 
ifJuftlU^HMtdkiHftnierihi  IrailMieol  et  4»  la  Milore<l&  la«ia- 
.ladjb. 

J'ai  <Hitdiéd0eileriHijeiéne  allié  4|iiiv  dans  ce*  d^bal,  a  vë- 

]tilèrâione>«ioi€etteelittlénooiteUeidGila'  iièvra  puerpérale; 

"ftefr  fraft^Wnent  tfûe  séa  prèilèoessèvr»^  Mv  CaUiard  a  4mé 

•ôiiir  dMcerdé  de  Popilias  et  firanobir  fe  Sobico»  ;  je  t'en 

Miciâedeiotlt  0»»»  céMiFr  ' 

..  >Cn'aiif>a$'eii  foecaaionid'eianiMir  kf  sang  i'ûût  femsie 
aU«ial»^  iyphua  piterpérai;  ittaiis  jir  défie  nés  adversaires 
et  «Tlîw  Hiiotktrtt  4|iN.ai(  des  taractéres  autMi  ^fne  eeM  du 
^ifèiUÈixt^mim&  Ce soni  là  leb  caroù  les  akèrâiion*  Imales 
ne  semblent  pas>  élve  cm  pte^wriiota  de-  t'élat  général.  Qu'y  «[^ 
.Ui\\,kà  «««dfe'ideinfbo^eaaS  «Je  supposa*  ipte  vo«s  voye^  un 
jeune  bomnie  à  la  fleur  de-  l'igew  enipleiD^  sanlèy  être  jpwië  de 
frfa^BOBS,  dF  Biahnse,  d  agitation,  d^inBonrnie,  de  céphalalgie, 
puis  de  iféKi'é,  '(^ébàt^etfitetit  et  dé  sftUpcfut,  tndurfr  au  bout  de 
six  à  buil  jours  ;  vous  examinez  les  organes  et  n'y  trouver 
rieo  ^0iBis  suruRidoigl  est  uns  petite  cicatrice,  «4  c'est  fout  ce 
f|nf  vealesdelft  piq*waM«tDi«iqm.^«  Cette  disprofMiPlioff  de 
réiâl  généffdl  et  lofcal  n'est  don<3  pas  nouvelle  non  plus. 

Que  devient  alors  le  traitement  prophylactique?  Il  s'adresse 
à  des  maladies  connues»  et  il  sera  tantôt  antiphologistique^ 
laytftt  approprié  à  une  autre  maladie  ;  seulemeni  ne  eherobei 
paa  m  spécifique  pour  le  typhus  ni  p«iop  Vék%t  sep4iq«o  pu^er-' 
péml  t  tous  ne  le  trouverez  paë  pltts  qne  petit"  Ké  cbdiéra. 

J'accepte  sans  réserve  tout  ce  qu'a  dit  M.  Danyau  sur  la 
prophylaxie  ;  mais  je  crois  que  la  suppression  des  maisons 
d'accouchement  serait  une  fatalités  Quoi  I  vous  abandonaez 
teotes  ces  femmes  qui  n'ont  peut-élre  pas  un  lit  s«ir  lécfiieli 
eties  aeeovcheront  !  Vous  les*  pféserye e  de  l'infection  poufl^ 
ihfÀ^ér  mourir  pAt  défout  defs  sdnâ  pos^les  !  Non  ;  if  (kût 
assaillir  les  étalblissements,  comme  Ta  faitKt.  ï)uBois,  prévenir 
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rentasseineDl  des  femmes  el  des  miasmes,  et  ces  moyens  Ami- 
Dverool  cerlaÎDemenl  la  mertalité. 

Messieurs,   pour  lerroioer,   écoutez  une  propontion  qui 

m'a  été  inspirée  par  ce  débat  :  Que  tous  ceux  qui  y  ont  pm 

part  s'associent  pour    fonder  un  prix  de  1 ,500  francs  so 

moins,  à  décerner  à  celui  qui  démontrera  l'existence  de  b 

'  fièvre  puerpérale  comme  maladie  distincte  de  toutes  les  autres! 

—  M.  Desportes  lit  une  note  sur  des  recherches  scienlifi- 
ques  à  entreprendre  relativement  à  la  maladie  puerpérale.  Ces 
recherches  devraient  porter:!''  sur  lés  lochies  et  snr  les 
moyens  de  neutraliser  leurs  qualités  nuisibles;  â^  sur  les  Tési- 
cules  lactifères  des  femmes  mortes  du  mal  puerpéral  ;  S"*  sur 
les  changements  de  l'irritabilité  des  tissus  fibreux  et  moteur^  et 
sur  les  causes  de  la  diminution  de  cette  propriété  chez  la  femme 
saisie  par  le  mal  puerpéral,  il  faudrait  enfin  examiner  chimi- 
quement les  exhalations  pulmonaires  et  cutanées. 

La  suite  de  la  discussion  est  renvoyée  à  la  prochaine  séance. 

La  séance  est  levée  à  cinq  heures. 

FORMULES,  RECEITES  ET  PRATIQUES. 


Berceau  incubateur  pour  pour  les  enfauts  nës  avant  terme.  —  Emploi  des 
iodures  d'amidon.  — *  Nettoyage  des  taches  de  crayod  caustique. 

BBa<?B%V   IfVCIIBATBIIK  .iPeVB  I<Bli   BltBABVB   ném  ATASV 

TBBMK.— Lorsqu'un  enfant  naît   pendant   les   derniers   mois  de  U  vie 
fœtale,  c'est-à-dire  avant  terme,  le  médecin  se  trouve  en  présence  de  deux 
indications  :  nourrir  Penfant,  entretenir  sa  chaleur.   Pour  remplir  U  se* 
conde,  [Vl.  Denucé,  de  Bordeaux,  prépose  le  berceau  suivant,  dans  le- 
quel il  est  possible  d'entretenir  une  chaleur  constante  et  d^an  degré  voalo. 
Ce  berceau  est  en  zinc,  à  double  fonds  et  à  double  parois.  Qu^on  soppoiCi 
par  exemple,  deux  baignoires,  Tune  un  peu  plus  petite  et  ia  seconde  pla- 
cée dans  la  première,  séparée  d'elle  par  un  intervalle  vide  dans    leqoel  i 
est  possible  de  mettre   de  l'eau.   Ces   deux  baignoires  sont  entièremeut 
unies  par  leur  bord  supérieur,  ce  qui  complète  une  cavité  close  dans  la- 
quelle  de  Peau  peut  être  reçue.  Uh  entonnoir  est  placé  sur  le  bord  supé- 
rieur du  berceau,  un  robinet  d-'évacuation  prés  du  bord  inférieur.  Les 
couches  et  les  langes  sont  di!4>ofées  dans  le  berceau  ;  le  berceau  loi-mème, 
pour  éviter  la  déperdition  de  la  chaleur,  est  enveloppe  d'une  couverture 
de  laine.  On  met  de  Teau  chaude  dans  l'appareil.   Dès-lors,  à  l'aide  da 
thermomètre  que  Ton  place  dans  le  berceau,  et  en  se  servant  de  la  £icililé 
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qae  I'od  a  d'ajouter  et  de  retirer  de  l'eau ,  <m  peut  établir  et  entretenir  le 
degré  de  température  que  Ton  veut  avoir  dans  rintérieur  du  berceau.  Du  > 
reste,  avec  la  précaution  indiquée  plus  haut  d'envelopper  le  berceau  de 
laine,  la  déperdition  de  chaleur  est  peu  de  chose  ,  et  dans  le  cas  où  M.  De- 
noce  a  employé  cet  appareil,  il  suffisait  de  retirer,  toutes  les  six  heures, 
de  Tappareil  un  demi-litre  environ  d*eaa,  et  de  le  remplacer  par  un  demi- 
litre  d'eau  bouillante.  [Journ,  de  méd,  de  Bordeaux  ;  déc.  1 857.) 

JBWPLOI  DBS  KODIJBB9  O*AV|iD0ar  pour  le  traitemenl  dfs  plaies 
et  ulcères,  —  M.  Castex,  chirurgien  militaire  en  Afrique,  emploie  avec 
beaucoup  de  succès,  depuis  plusieurs  années^  l'iodure  H'anudon  pour  la 
goérison*  des  plaies  ulcérées,  et  même  de  tous  les  vieux  ulcères  quelle 
qu'en  suit  la  nature,  sans  préjudice,  bien  entendu,  du  traitement  interne 
nécessité  souvent  chez  les  malades  qui  en  sont  atteints.  [Gazette  médicale 
de  r Algérie,) 

La  préparation  du  médicament  el  sou  application  sont  des  plus  faciles  : 
ou  fait  de  Tempois  avec  une  partie  d'amidon  et  trois  parties  d'eau,  et  l'on 
mêle  à  froid  8  grammes  de  teinture  d'iode,  en  remuant  jusqu'à  combi- 
naison complète.  D'une  consistance  de  pommade  molle,  cet  empois  est 
mis  en  couche  épaisse  sur  des  gâteaux  de  charpie,  que  Ton  applique  sur 
les  plaies  (convenablement  préparées  pour  le  pansement  :  raser  les  poils 
aroisinants,  déterger,  essuyer,  etc.),  en  Vy  pressant  doucement  pour  mou- 
ler en  quelque  façon  la  surface  de  l'ulcère,  et  l'on  termine  le  pansement 
d*après  les  régies  ordinaires.  L'appareil  ioduro-amtdonné,  ainsi  appliqué, 
peut  rester  en  place  plusieurs  jours  ;  cependant,  comme  il  détermine  par-- 
fois  une  suppuration  abondante,  il  est  utile  de  le  visiter,  de  le  lever,  s'il 
y  a  gène  pour  le  malade,  grande  quantité  de  pus,  etc.»  et  alors,  on  devra 
lotjonner  préalablement  à  Teau  tiède,  pour  le  détacher  sans  courir  risque 
de  nuire  à  des  adhérences  de  cicatrisation.  Il  est,  le  plus  souvent,  utile 
d'attendre  que  le  pansement  se  détache  de  lui-même,  par  l'abondance  du 
pus  ou  le  progrès  de  l'ulcère. 

■BTTOVACIB  DBST.iClIBB  DU  CttAVaM  CAVBTI^VB  BtlIB 
CYAHIIBB,  par  M.  Lacombb.  —  Dans  une  quantité'  donnée  dVau  dis- 
tillée, on  fait  dissoudre  d^abord  10  pour  100  de  chlorhydrate  d'anii^o- 
Diaquè,  et,  après  dissolution,  on  y  ajoute  to  pour  100  de  bîchlorure  de 
m«rcare.  Cette  combinaison  se  conserve  indéfinimeni  dans  un  flacon  bon-' 
ché  k  rénueri,  soigneusement  étiqueté,  et  mis  é  part  comme  substance  vé-^ 
Dénetfse,  très  dangereuse  k  l'iniérienr,  mais  inoflensive  k  l'extérieur,  ne 
poo van t empoisonner  par  absorption,  comme  le  cyanure  de  potassium.  On  , 
s'etf  sert  pour  enlever  complètement  les  taches  de  nitrate  su^  ,1e  Un^  et 
les  vêtements,  suit  toile,  cuton  ou  laine.  Lorsque  le  linge  n  été  passe  a  U 
lessive,  la  réussite  est  moins  complète. 

On  s^en  sert  également  pour  enlever  les  taches  de  nitrate  sur  les  mains. 
Gesliidiesvsont  enlevées  <iôm|)létetneDt,  si  le  oiinte  n'est  combiné  avec 
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aacdne  autre  sobstnnce,  rt  si  Ton  «e  Inve  le»  niarns  arani  qne  la  |>«in  soH 
biKIlée.  Si  ie^  t»ehes  prorlennefit  rie  nitrafe  coiiibM  a^ec  des  adtksgal- 
lique  on  pyrogallîque,  le  tuccès  e«t  moin»  complet,  eomme  cela  trrtft 
même  avec  le  cymittre. 

CHAPITRE  DES   ACTUALITÉS. 


Faits  4  signaler.  — Un  nojuyraii  iouriuil  de  pb/^iolAgÎQ,  — Le  prjyilé^ 
-  bit^toriqiie  de  la  mé(,lecine.  —  L'association  générale  au  baoaiict  de 
TVnion,  —  La  lilho^ripsie  nu  moyen^âge.  — t.e  tombeaa  dnippo- 
cra^e.  —  Le  droit  d«  rtfquiaitioa  en  mêtleoiqe.  ^^  La  chaire  d'aoatomic 
varanic.  —  NouvelleA  le^of  sur  Tbyp^lb^se  «n  inédc^îm.  «-*  Las  dit* 
eussions  sur  le  muguet. 

L'inlérèt  fort  problématique  aujourd'hui  de  la  discussion  qui  a 
lieu  à  rAcadémie  de  médecine,  ne  doit  pas  nous  empêcher  d'ouvHr 
lesyenx  et  de  faire  une  mention  succinctedes  petits  faits  qui  vietinent 
émàiller  le  champ  denotresdenceàun  titre  quelconque.  Nous  som- 
mes en  retard  déjà  avec  un  certain  nombre  de  faits,  qui  mériienl 
au  moins  qu'on  les  signale  ;  Iccalme  est  si  plat  d'ailleurs  que  ricnne 
s'opposera  à  ce  qu'ils  ne  fassent  le  peu  d^effet  que  nous  en  attendons. 

D'abord,  voila  six  semaines  et  plus  que,  sous  je  ne  Bais  quelle 
pe^ûcupation,  nous  oublions  de  saluer  la  bienvenue  d'un  nouveau 
jouroal  de  physiolofie,  rédigé  en  chef  par  M*  le  docteur  Browa- 
Sequard  Queceuxà  qui  bous  avioDsditnoare^rei^ylorsquell.BroMi* 
Sequard  quitta  Tan  dernier  la  France  pour  T Amérique,  se  féliciieai 
avec  nous  du  retour  de  oeBaiant  physiologiste  parmi  nous.  Quand 
on  consi.lère  la  France  du  point  de  vue  de  la  science,  et  même  de 
la  médecine,  on  peut  n'être  pas  complètement  satisfait,  j'en  con- 
viens; mais  quand  on  la  compare.et  à  TAmérique  surtout,rienn'cnj- 
pèche  que  nous  ne  soyions  aussi  fiers  qu^en  regardant  la  colonne. 
Certes  si  on  nous  avait  dît  :  le  besoin  d*un  journal  SiC  fait  sentir,  nous 
eussions  été  eipbarrassés  tout^  d'abord;  mais  sur  la  désigua^tiond'up 
journal  de  physiologie»  nous  aurions  spontanément  répondu:  e'eii 
Tr«il  U  y  asi  longteipps  que  nous  atteodonsun  pbysiologisU^ 
homme  ou  jouroal,  qui,  prenant  son  litre  en  considération  logiftt» 
nous  définisse,  une  bonne  fois  pour  toutes,  la  na/cire*6tla>vte.  Nous 
regrettons  que  les  premiers  numéros  de  la  publication  nouvelle 
de  M.  Brown-Sequard  aient  paru  avec  cette  lacune  sans  craindre 
qtfon  lui  reproche  dWoir  dorme  le  jour  à  un  enfant  acéphale. 
Nous  espérons  que  ce  qui  est  différé  n*est  pas  perdu. 

M^^onssoiBiiieiteareUrd  aussi  avac  M.Pétrequin^de  Lytn^qv*' 


proponcé  demièpement,  sur  les  bords  duPihàne,un&avaiit  discours, 
où  il  a  eu  la  bonne  idée  de  faire  remarquer,  ce  qui  est  vraiment 
digae  de  remarque,  à  $avoir,  que  de  toutes  les  scienoes  des  au^ 
ciens,  il  D*y  a  que  la  médecine  qui  ait  eu  la  force  de  traverser  les 
Iges  et  denousiarrivier  intacte  et  sous  l'auréole  d*Hippocrate.  Cette 
préidestio^tion  de  notre  seiencc  tait  notre  admiratio*  et  notre  gloire. 
Baimeur  à, M.  Pétr^quin  d*dvoir  mis  en  relief  un  taitqui  domine 
tout  et  que  les  prétentions  oiseuses  du  soi-disant {prc^grès  mo^larae 
B*aYâient(paB,pu  apprécier  à  sa  juste  valeur, 

— Le  banquet  de  V Union  m^W/ca/^, ayant  eu  lieu  le  15avril,  jour 
de  l'apparition  de  notre  dernier  numéro,  l'excuse  de  n'en  avoir  pas 
parlé  est  valable.  Nous  savions  que  ce  banquet  devait  avoir  un  ca- 
ractère,sinondifférentau  moins  nouve8U,elquerassociation  générale 
dos  médecins  de  la  France,  dont  Y  Union  est  l'organe  spécial,  devait 
être  célébrée  là  dans  ce  qu'elle  a  de  fait  et  dans  ce  qu'il  en  reste  à 
faire.  C'est  ce  qui  a  eu  lieu.  Le  comestible  n'était  là  que  pour  l'orne- 
ment, c'est-à-dire,  pour  faire  passer  le  fond  que  M.  Amédée  Latour 
avait  mis,  avec  son  savoir  etson  savoir- vivre  surtout,  dans  un  discours 
qui  est  un  chef-d'œuvre  de  ce  qu'il  faut  dire  et  de  ce  qu'il  ne  faut 
pas  dire.  Bref,  le  tout  a  été  digéré  avec  le  môme  moka,  et  aujour- 
d'hui l'assimilation  s'en  fait,  à  notre  grande  satisfaction,  dans  tous 
les  membres  de  ce  corps  médical,  qui  finira  bien,  s'il  plaît  à  Dieu, 
par  être  animé  comme  un  seul  homme  d'une  âme  qui  lui  donne  à  la 
t(H&  esprit  it  4fie  dans  Vuniié.  G'e^t  la  fornmie  de  notre  vLtalisme 
médical. 

Ifijinêi'nal  4e. médecine  de  Bordemuc  termine  ainsi  la  description 
detfdilesoliemnité; 

ff  Après-itoe  parieilLe  Cète,Apr<èsreffusif>n  et  l'échange  de^pareils 
sentimonts,  nous  ^mmes  autorisés  à  «dire  :  Laissons  fonctionm^  la 
Goûrapiaaio^  (Centrale;  JaissoriS-lui  mûrir  ses  ,pl^nsde  ^t^^tuts;  et 
kv8qAiâiK)us  ;^uron^  été  consultés,  et  qu'appel  sera  tait  à  notre  çopr 
«Mira,  néunisi^usnous  ^  un  peul  faisceau,  et.  #«vant  la,0n  de  Ifan* 
néagui  s'éooule,  ukille  médecms«pnsptreroot  au  bonheur. géqéval 
de  la  famille  médic%te.#  •*-'  /Amen  ! 

ry^wifQWiteixf-  qui  jument  que  la^nédeoipe.  la i^bimurgiesur- 
t^ot,  éûi  néeide  nos  jours,  let'  qua.le  .s^MmAhcm  Mtr^vni^tft^s  infttimr 
mMto  BBéiÊ^if^^&MéMomÛQr^Xin  fMtH^flûWffMiîr  iMbea  irai^fiie 
enhoméforfAt.  ledoeteur  RenéSriau  :  L'aiileur<de  Pa»d d^Ëgûta» 
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8*est  fait  une  spécialité  en  ce  genre  ;  la  mine  est  féconde.  II  sagit 
cette  fois  de  lithotripsie  vésicale,  et  de  la  preuve  historique  qu'elle 
était  connue  et  pratiquée  sous  l'empereur  Léon  TArménien ,  c'est- 
à-dire,  il  y  a  mille  ans  et  plus. 

Il  y  eut  à  cette  époque  un  moine  illustre,  qui  fut  sanctifié  sous 
le  nom  de  saint  Théoplianès.  Or,  dans  la  biographie  contemporaine 
de  ce  saint,  on  trouve  un  passage  dont  la  traduction  littérale  porte 
ce  qui  'suit  (M.  Briau  traducteur)  : 

a  C'est  alors  qu'on  appela  k  la  ville  cet  homme  admirable  (Théo* 
«  phanèà)non  en  employante  tyrannie,  mais  en  l'attirant  par  des 
«  caresses.  — J'ai  à  soutenir  une  guerre  contre  les  ennemis,  lui  dit 
«  l'empereur  ;  mais  pour  les  combattre,  il  faut  d'abord  que  je  sois 
«  armé  du  secours  de  tes  prières.  —  Or,  Théophanès  pensait  à  la 
«  méchanceté  de  l'empereur  Léon,  quoiqu'il  fût  tourmenté  par  une 
a  maladie  chronique  des  reins  et  de  la  vessie.  En  effet,  des  instru- 
«  ments  avait  été  introduits  dans  sa  vessie  par  le  conduit  naturel, 
a  et  après  avoir  broyé  les  pierres  qui  s'y  trouvaient,  les  appor- 
a  talent  au  dehors  et  permettaient  à  l'urine  la  libre  sortie,  autant 
«  que  possible.  » 

M.  le  docteur  Olympias,  d'Athènes,  et  M.  Briau,  de  Paris, sont 
d'avis  que  ce  passage  serait  une  preuve  assez  positive  de  la  prati- 
que de  la  lithotripsie  en  Orient  dès  le  neuvième  siècle.  On  peut  le 
croire  comme  eux  sans  trop  s'exposer. 

—Vous  n'avez  pas  attendu  jusqu'à  ce  jour,  pour  apprendre  que 
cette  prétendue  découverte  du  tombeau  d'Hippocrate,  qui  nous 
avait  déjà  fait  présager  la  possibilité  d'une  croisade  médicale,  dont 
le  besoin  se  fait  pourtant  sentir,  n'est  qu'une  fausse  alerte  ou  une 
mystification  hellénique.  Rien  de  tout  ce  qu'on  avait  trouvé  quand 
on  ne  le  cherchait  pas,  n'a  pu  être  retrouvé  quand  on  le  cherchait. 
C'est  l'histoire  de  bien  des  liistoir^es  en  ce  monde.  Il  nous  en  coûte 
pourtant  de  perdre  nos  illusions  sur  ce  tombeau.  Ces  pierres  tit- 
raient été  bien  éloquentes  contre  ceux  qui  nieut  le  sentiment  des 
traditions,  innée  au  cœur  de  l'homme.  C'est  surtout  de  la  pierre 
des  tombeaux  qu'il  a  été  écrit  ;  lapides  clamabuntl 

— On  nous  a  demandé  aussi  notresentiment  sur  la  question  grave 
dite  de  la  Réquisition  du  médecin.  Il  y  a  eu  là  dessus  des  plaidoyers 
complets  et  des  pour  et  fon/reparrfaitement  déduits.  Bh  bien,Doa8«i 
sommes  fâché  pour  ceux  qui  veulent  que  le  médecin  ne  puisse 


VAIUETÉS.  505 

pas  être  requis  par  une  autorité  civile  ou  autre  pour  porter  les  se- 
coure de  son  art  où  il  le  faut ,  nous  disons  nous  tout  à  fait  le  con- 
traire, et  la  morale  publique,  synonyme  d'humanité  en  médecine, 
s'épouvanterait  de  ce  qui  pourrait  arriver  si  le  médecin  pouvait  re- 
fuser de  se  rendre  là  où  on  lui  signale  un  homme  ou  une  popula- 
tion aux  prises  avec  la  mort. 

Qu'on  y  réfléchisse,  ou  plutôt  qu'on  n'y  réfléchisse  pas,  et  qu'on 
écoute  l'honneur  médical  dont  la  libre  est  si  sensible  en  France,  et 
on  pensera  exactement  comnqe  nous,  qui  pensons  d'après  la  doctrine 
de  la  Bévue  médicale. 

Mais  la  question  avait  un  appendice:  il  fallait  savoir  si  le  médecin 
qui  a  marché  sur  la  demande  d'un  officier  public  et  remph  son  de- 
voir jusqu'au  bout,  a  des  droits  à  une  rémunération  légitime  de  la 
part  de  l'administration.  Â  notre  avis,  la  reconnaissance  même  du 
devoirdu  médecin  implique  celle  de  ces  droits,  lorsqu'il  tiendra  aies 
faire  valoir.  Du  reste,  voici  le  sommaire  de  notre  opinion  : 

Devoir  d'aller  où  le  mal  l'appelle  d'abord  ; 

Droit  de  demander  son  honoraire  ensuite  ; 

Fait  de  l'obtenir  enfin,  s'il  y  a  de  quoi. 

Telle  est  selon  nous  la  formule  en  trois  temps  qui  primeet  résout 
la  question  de  la  pratique  du  médecin.  Tout  ce  qu'on  y  mettra  de 
plus  est  superflu. 

— La  Revue  médicale  f  quoi  qu'en  dise  V  Union  du  même  adjectif, 
a  signalé  un  fait  d'une  haute  signifie^ tion^  et  à  plusieurs  reprises 
depuis  un  an.  C'est  l'état  de  parfaite  santé  de  l'Ecole  de  médecine 
de  Paris,  en  l'absence  d'un  organe  des  plus  importants,  le  profes- 
seur d'anatomie.  La  Faculté,  qui  n'aime  pas  qu'on  signale  les  ano- 
malies ou  les  cas  rares  qui  la  consternent,  s'est  prise  d'une  belle 
humeur  et  a,  nous  dit-on,  décrété  qu'au  plus  tard  en  1860,  il  faut 
que  la  chaire  anatomique  soit  remplie. Nous  aimons  à  croire  qu'elle 
ne  mourra  pas  jusque  là,  puisqu'elle  s'est  si  bien  portée  jusqu'ici. 

—A  propos  d'enseignement  ancien'  qui  ne  se  fait  pas,on  abeaucoup 
parlé  en  ces  derniers  Jours,  d'un  enseignement  nouveau  qui  se  fait 
à  la  FaenHéde  médecine.  Il  paratt  qii'uiifpt*o(ësseur  suppléant,  M» 
AnidralydAitt  en  guise  d'introduotion  à  son  cour8,une  série  de  quel- 
ques leçons'surl'Hypotlièsèsdan^  lessciencés  en  général,  et  l'opportu- 
nité qu'il  y  aurait  à  la  restaurer  dans  la  médecine  en  partieulieri 

L*hypothé8e  %  toutes  nés  sympathies,  parce  qu'elle  eit  toujours 
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le  signe  des  hommes  intelligents  et  des  époques  intellectuelles.  Des- 
cartes,  en  faisant  sa  physiologie  sur  la  mécanique  au  lieu  de  liibdre 
sur  l'homme  vivant,  ti^a  Thypothèse  pour  deux  siècles.  Elle  res- 
suscite aujourd'hui;  que  ceux  qui  Pexhument  profitent  de  la  leçon  1 
Mais  nous  perdons  notre  à-propos:  nous  voulions  faire  remarquer 
la  coïncidence,  pour  en  conclure  que  là  oii  ranatomiebais8e,Vbypo- 
thèse  grandit;  c'est  la  bascule  de  Tesprit  humain,  et  Técolede  Paris 
o'est  pas  âu-dessus  de  ses  lois. 

—  On  nous  éefivati  de  loin  C0S  jours  derniers  pour  nous  demander 
les  raisons  qui  avaient  fait  que  la  discussion  sur  le  muguet  »vait  si 
inopinément  aforté.  'N'étant  'paâ  dans  le  secret  de  ees  choses 
académiques  et  réduit  à  nos  suppositions,  nous  avons  répondu  qaH 
devait  y  avoir-quelque  cryptogame  là  dessous.  L'Académie  depuis 
quelque  temps  n'a  qu'une  appréhension,  c'est  celle  de  voir  le  mi- 
croscope entrer  dans  ses  discussions.  C'est  plus  fort  qu'elle;  depuis 
que  le  microscope,  dans  la  grande  discussion  dite  du  cancer,  éé- 
nonça  l'existence  d'une  jeunf»  école  à  Paris,  et  partant  d*une  vieille, 
toutes  les  questionscomme  celle  de  Taeare,  du  tricq)hyton  et  autres 
champignons  pathologiques,  0ont  à  l'index.  Les  vieux  n'aimenl 
f  «B  les  jemiee  ;  il  en  est  ainsi  «hesles  rois  et  les  médecins,  il  faut 
en  j^ndre  ^n  pfirtî. 

— Nousrésumeronsau  Chapitre  prochain  la  discussion  académique 
sur  la  fièvre  puerpérale,  et  nous  espérons  faire  voir  les  derniers 
arguments  du  génie  matérialiste  aux  abois  dont  cette  discusfflon. 
incomprise  par  la  presse  médicale,  donne  le  spectacle. 

D'  Salbs-Girons. 

CHRONIQUES  ET  FAITS  DIVERS. 


**-  M.  le  ministre  de  l'instruction  publique  et  des  cultes  vient  de 
prendre  l'arrêté  suivant  : 

Ant  l«r,  Lorsijpi'uo  peofesaeur  titulaire  de  la  Facultécesi  auliM^ 
par  le  minisire  dêtl'instnuctioii  publique  à  suj^éer,  le  poofeeteor 
titulaire  et  le  suppléant  figurent  l'un  et  ll«utre  sur  ksiétats  di 
trail»mea4a,  et  aubt^seot  proporiioQneHem&nt  à  J'émoiâlDi^t  <P^ 
dhacun  d'eux  re^t>  la  reteniMda  vingtièaiepoir  Ja>6ais0e>desi»- 
traites. 

Art  3.  Les  programmes  ^  cours^  déUbéfés<et  arrités  parrts* 


sêonUéd  dâiiprofeeseturg  dans  flhaqiie  d^aodlté,  ^Kintinuent  À'ébté 
adressé*  annuellement  aunjinifitoe,  qui  lw.appnoii»T«MledîiïK)difie. 

Les  profeseéuf  s  scoit  !tenas  de  se  oreafiuiiiiQr  dans  les  IkniteB  lu 
prograEiiine.de  kui^^enseignement,  éèmeflit  a^i^^uvé* 

Une  place  particulière  itfaas  la  aaUodettkaqnè  coufftr-est  affecJiée 
au  reéteur  onàsoiitdélégiaé,  3piécinleaient«har9éxie!]a«irn?eUbtnœ 
de  t^fiseignenient  Bopérieur. 

Art.  3.  Aucune  4ikjè3epo»i*  iedoctorat  ne  feui  ètne  souieniae  c|a0 
lorsqu'elle  «  éléiiaprimôe. 

Toute  thèse  imprimée  doit  être  revêtue  du  vist^lu  dayen  a»  éa 
professeur  changé  de  présider  4a  4hô«e,  et  du  permis  d'imprioier  du 
recteur  de  TAcadénaie^ 

— Par  décret  du  26  février  dernier,  M.  le  docteur  Lagueau,  an- 
cien chirurgien-major  de  la  garde  impériale,  membre  de  ÎAcadé- 
mie  de  méd^^cine,  a  été  nommé  officier  de   la  Légion  d*honneur. 

^Par  ai-rôté.endîite  du6  avril  i858,M.Houzéde  rAulnoit,pro- 
fossjeur  aï^joint  de  clinique  externe  k  l'Ecole  préparatoire  de  méde- 
cine et  de  pharmacie  de  Lille,  est  nommé  professeur  d'anatomie 
et  4e  physiologie  à  kdite  École^  en  >ren^placemej9t  de  M.  Fabre  , 
décédé, 

M,  le  docteur  Joire,  professeur  suppléant,  est  nommé  professeur 
adjoint  dQ  clinique  externe  à  TÉcple  préparatoire  de  médecine  et  de 
pharmacie  dç  Ullc,  en  rea^placemeat  de  M.  Houzé  de  TAulnoil, 
appelé  à  d'Autres  fonctions, 

^r^  M.  k  doç*eu,r  Cl.  Pat^in,  ntm^A  iut^r^ie  des  J^ôpitaux,  vii^ivt 
d'être  nommé  chef  de  clinique  de  la  Faculté,  à  rhôpital4^  la  Cha^* 
rièé.(6wvJM^e  il.  le(pi;ofo$Aaur  PpuiHaud}^ 

EÎCERercR  ILLÉGAL  DELA  MÉDECINE.  Une  affiriretiai  peut 
avoir  une  grande  importance  pour  messieurs  les  charlatans  non  ti- 
trés est  penAante  devant  la  Cour  de  cassation. 

On  sait  que  ,  jusqu'à  ce  jour,  Tcxerdce  Wlêgal  de  la  médecine, 
sans  usurpation  de  titre,  a  été  puni  des  peines  de  simple  police, 
c*c«l^^diTe  de  f  9  fr.  d'amende  è  un  ou  dnq"  jours  de  ^[>iïson. 

'Un  arrêt  8è  la  €our  impériale  d'Amiens  tendait  à  modifier  ceftt^e 

ju"rt8{ifruflenc»é  :  cet  arrêt,  en  date  du  "29  janvier  l'857,  avaH  con* 

damné  le  sietl^  tïègitin  à  SOfr.  d'amende  et  deux  mois  de  prison , 

pouivBXérokie^illégal  de  liujmédeeine,  isanBtisi4rp«ti 

-lï'Miét)dk^À]anrd\]|^ittktiik^yani^^é^  eas^a»* 
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tion,  celle-ci  lecaesa,  le  19  mars  1857,  et  renvoya  Taffaire  pbor 
être  statué  au  fond  à  la  Cour  de  Rouen. 

La  Cour  de  Rouen  a  adopté  une  jurisprudence  conforme  à  eelle 
d'Amiens,  et  a  confirmé  stm  arrêt,  à  la  date  du  3!2  mai  1S57. 

Le  sieur  Seguin  s'est  pourvu  une  seconde  fols  en  cassation,  et 
sur  ce  pourvoi,  la  Chambre  criminelle  s'est  déclarée  incompétente 
et  a  renvoyé  l'affaire  devant  les  Chambres  réunies.  Nous  saurons 
donc  bientôt  à  quoi  nous  gcï  tenir  sur  cette  question,  qui  n'est 
pas  sans  un  assez  grand  intérêt  pour  le  corps  médical.  —  (Ifoni- 
ieurdes  hôpitaux). 

—  Le  prince  Alexandre  Torlonia  va,  assure-t-on,  fonder  à  ses 
frais  une  chaire  de  médecine  mentale  à  l'Université  de  Rome.  Il  de- 
mande seulement  que  le  docteur  Monti,  directeur  de  l'hospice  d'a- 
liénés d'Ancône,  en  soit  le  premier  titulaire. 

—  Dans  la  séance  qui  aura  lieu  le  12  mai  prochain,  la  Société 
médicale  du  Panthéon,  entre  autres  coranmnications,  entendra 
Al.  Durand  Fardel,  sur  les  indications  des  Eaux  minérales;  et  M. 
Courôserant,  sur  la  cataracte  et  les  nombreuses  erreurs  qui  ont 
cours  à  son  sujet. 

—  M.  Adde-Margras,  de  Nancy,  dit  Id'jGazette  des  Hôpitaux, 
qui  avait  conçu  l'idée  d'ériger  un  monument  à  Jenner,  et  M.L*;fol, 
viennent  de  donner  leur  démission,  l'un  de  président  et  l'autre 
de  membre  de  la  commission  pour  l'érection  de  cette  statue. 

La  retraite  de  ces  deux  hommes,  selon  nous,  est  d'un  mauvais 
présage  pour  la  réussite  de  cette  entreprise  à  laquelle  le  premier 
avait  associé  tous  les  grands  noms  que  nous  avons  vus  dans  la  liste 
des  adhérents. 

—  La  commission  départementale  ayant  émis,  en  lB56,  le  vœa 
que  des  mesures  soient  prises  pour  faire  cesser  les  causes  auxquel- 
les peuvent  être  attribuées  les  affections  épidémiques  qui  ont 
leur  foyer  dans  les  maisons  hospitalières  d'accouchement  de  U 
ville  de  Paris,  la  réponse  suivante  a  été  faite  parle  gouverne- 
ment : 

a  Un  projet  de  reconstruction  partielle  de  maisons  d'acoouche* 
ments  est  ji  l'étude;  il  sera  prochainement  soumis  au  conseil  de 
surveillance  des ,  hospices,  et  ensuite  soumis  à  l'instruction  ordi- 
naire. »  (dfon.  des  hôpitaux.) 

—D'après  les  renseignements  authentiques  recueillis  par  M.G116- 
pin,  de  Nantes,  et  communiqués  au  Journal  des  comuimanœ»  méé- 
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cales^  lasyphilisation  se  pratique,  dans  certaines  parties  de  l'Inde, 
sur  une  très  large  échelle  ;  elle  y  est  employée  avec  succès 
comme  moyen  préventif  et  comme  moyen  curatif.  Les  résultats  de 
cette  méthode  sont  d'autant  plus  remarquables,  que  les  maladies 
syphilitiques  contractées  dans  Tlnde  sont  excessivement  cruelles, 
et  que  les  Français  qui  en  sont  atteints  succombent  très  souvent 
ou  ne  se  guérissent  que  lentement  et  après  s'être  soumis  aux  trai- 
tements les  plus  habiles  et  les  plus  énergiques. 

—  Un  pharmacin  de  Calais  ayant  causé  la  mort  d'un  malade 
en  mettant  une  trop  forte  proportion  de  laudanum  dans  une  potion, 
vient  d'être  condamné  à  dix  jours  de  prison,  600  fr.  d'amende,  du 
chef  d'homicide  involontaire . 

—  Voici  mi  exemple  fort  original  d'excentricité  raconté  par 
les  journaux  suédois.  Un  médecin  mélomane,  le  docteur  Rbuders, 
vient  de  mettre  en  musique  les  palpitations  et  les  battements  irré- 
guiiersducœur  d'une  femme  malade  dans  l'hôpital  d'Upsal. 

Cette  maladie,  écrite  en  langage  musical,  avec  croches  et  doubles 
qroches,  forme^  dit  le  chroniqueur  suédois,  une  sorte  de  valse  et 
\xû£  des  plus  grandes  curiosités  de  l'anatumie  pathologique,  b 

NÉCROLOGIE. 


Mort  du  docteur  Brachet,  de  Lyon. 

L'un  des  hommes  de  ce  siècle  qui  ont  le  mieux  honoré  la  science 
et  la  pratique,  Brachet,  de  Lyon,  notre  collaborateur  vient  de  mou- 
rir. Nous  pouvons  dire  que  la  mort  Ta  surpris  à  l'œuvre.  Il  y  a  trois 
mois  à  peine  que  partant  pour  Rome,  où  il  espérait  se  remettre  d'une 
maladie,  il  nous  écrivait  pour  féliciter  la  Revue  médicale  du  mou- 
vement nouveau  qu'elle  est  parvenue  à  imprimer  à  la  doctrine  vi- 
tale. Brachet,  comme  auteur  de  physiologie,  s'était  prononcé  dans 
ses  ouvrages  comme  partisan  d'un  Principe  vital,  distinct  de  l'âme 
pensante,  et  régisstint  rorganisme.Son  argument  fondamental  était 
celui  de  l'Ecole  de  Montpellier  elle-même  :  L'âme  ne  fait  pas  dans 
rhomme  ce  quelle  nesait  pas  et  ce  quelle  ne  peut  pas  empêcher. 

Lorsque  la  Revue  eut  démontré  que  l'âme  n'est  présente  de  cons- 
cience et  de  volonté  que  dans  une  portion  fort  restreinte  de  son 
empire,  et  qu'elle  doit  faire  tout  le  reste  à  son  insu,  le  physiolo- 
giste de  Lyon  nous  écrivit  qu*il  allait  se  remettre  à  l'étude.  Cette 
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obaôfvaUon  nouvelle  lui  pami^sant  grosse  tV^i^Bir  peur  la  scieaee. 
Bieu  Ta  appelé^  il  doit  voir  plièS  elair  àujjotird'lHii  daDd  cette  unité 
bumainey  conOre  laquelle  l»diiaUvéiiesen  jjaiMiifi  qu'un  systoa. 
Voici  ce  que  nous  tlrouvotifi  daets  la  Gmeéie  de  L^o^  vk^  ee  mè- 
detio/  et  que  iKHi^ntH»  plaisons  à  traoscpire  «»  attendant  S! Mm 

Dr  fiaLB»  CîmoBB. 

«  La  mort  vient  d^enfever  Tun  des  praticiens  ïes  plus  répandus 
a  ïes  plus  apprérfé^  de  notre'  ville.  M'.  Eradfet,  chevalier  de  la 
Lé?irft:)ii-d'ïrontietir,  EDeiïibfe  «jfrrëéT^tttidantii'  de  l^Aiîaflémie  de  iflê- 
decine  de  Parig,  professeur  de  thérap^edtique  â  )*ficoVé  de  taédfedrte 
de  Lyon,  membre  et  ancien  président  de  là  Société  de  ttiédedïfô, 
^résidettt  élu  de  swneowiité  de^mnè,  aneic*  «édeeln  de  TBôtel- 
Ketf,  fflembrê  et  ancîe»  président  de  rActfdfearief  <te  Lyon,  môdedû 
ecmïiultant}  et  admiïiistrateirr  du'Dispenôttir^;  puésidentAi  conadl 
d'administra'tfon'daVisfpenfsaire  s^^bial,  membre  de  It^oommidsitÉ 
de^  prisons,  a  succombé,  te  fO  avril,  a^ïx  progrès  presque  fou- 
droyants d'tine  affectfoB-(Wig«riqHite*dttitrtett,  il  y  a  que*4uesifloi9i 
n'aurait  ptt  faire?  présumer  k  ses  ami^  l^exisleiae. 

a  L'ardent  amour  de  Brachet  pour  le  travail  restera  son  prin- 
cipal titre  auprès  de  la  podtéi^téy  comme  elle  forme  le  trait  le  plus 
honorable  de  sdn  caractère.  C'est  presque  mi  miracle,  c'est  un 
grand  exemple  que  cette  longue  carnière  si  fructueusement  rem- 
plie, sans  un  jour  de  repos,  à  raison  de  ^6  ou  18  heures  sur  24, 
de  labeur  opiniâtre.  Kxact,  avec  la  précision  du  cbronomélre,  aux 
nombreux  devoirs  de  ses  fonctions  miiversitaires,  académiques, 
hospitalières,  après  et  entre  les  obligation^  d*une  vaste  clientèle, 
qu'il  ne  refusa  jamais  d'iétendre  en  se  rendant  accessible  à  tous> 
on  le  voyait  jouir,  comme  avec  passion,  d'une  heure  arrachée  t 
ces  exigences  pour  touiller  sa  bibliothèque^  dépouiller  ses  notes, 
ou  coucher  par  écrit  le  résultat  de  ses  méditations. 

«Le  choix  dea  sujets  auxqjuejfi  Brachet  a  attaché  son  nom,  non 
plus  q,ue  la  manière  dont  il  les  a.  traités,  n'ac^-usentpourtaBtrien 
moins  qpe  la  précipitation.  Soit  qu'il  argue  de  faits  pratiques  per- 
sonnels ou  d'expériences  incroyablement  délicaj^çi>  comme  dans 
ses  recherches  sur  remploi  de  Topiurn  contrée,  les  |ithiegaiasies,  sut 
les  convulsions  derenfance,ou  le  système  nerveux  gf^g^onuaire, 
soit  qu'il  faese  plutôt  acte  de  caoapilaieur  judicieux,  epoime  àsxA 
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ses  Traité!  dte  physiologie,  de  rhypochondrie,  de  l'hystérie  et  dans 
son  Itimineux  rapport  sur  la  pesté  et  les  quarantaines,  toujours,  à 
chaque  page,  on  reconnaît  Tœuvre  d'un  esprit  amoureux  de  la 
preuve,  qui  en  connaît  la  valeur^  et  veut  à  toiit  prix  la  troiwrer. 
Cette  faculté,  j'oserais  dire  ce  besoin  de  créer,  loin  de  faiblir  dans 
ses  dernières  anaée&,  av^it  pris,,  chez  notre  coBfrère>,.  un  dévelop- 
pemeni  qu'on  pourrait  ptesquâ  appeler  démesuré..  Se»  plus  récent 
tes  prèduetioDs  décèlent  une  ardeur  comme  fiévreuse  de  la  recher- 
che de  roriginalité»  L'inocutaticm'  lactoi-varidique',  le- larmoiement 
érigé  en  méthode  thérapeutique,  la  négation  des  bruits  ducœur  en 
tant  que  bruits,  sont  là  comme  pour  témoigner  de  l'insatiable  soif 
du  progrès  qui  poussait  son  iiiia(gination  à.  traenrs  touteé  Ifeei  voies 
au  bout  desquelles  il  croyait  Tentrevoir. 

a  La  Société  de  médecine,  témoin  de  son.  assiduité  constante,  re- 
connaissante de  la^  part  qu'elle  Tappela  à  prendne  dans  ses  délibéra^ 
tions  les  plus  importantes,  nesaurait  oublier  qu'il  la  considéra 
toujours,  comme  le  but  naturel  de  ses  efforts  scientifiques.  C'est 
cUns  son  sein  qu'il  aimait  à  déposer  le?  prémices  de  ses=  reeherchesr, 
heifreax  du  sirfFrage  de  ses  collègues,  mais  n'aimant  pas  moins  à 
protoquer  la  libre  expression  de  leur  crritîque  qu'à  recevoir  les  té- 
fflOignagnes  de  leur  approbation. 

a  Deuic  discours  ont  été  prononcés  sur  sa  tombe,  Tun  par  M.  le 
docteur  traisse.  au  nom  de  l'Académie  de  Lyon,  l'autre  par  M.  Le«- 
coq^  président  de  la  Société  de  médecine,  au  nom  de  cette  Com- 
pagnie* 

«  Nous  apprenons,  ajoute  la  môme  GazeUïs  médicale,  que,  datft 
un  sentiment  de  touchante  sollicitude,  M.  Brachet  n'a  oublié  ni  la 
jeuBesse  de  notre  École,  qui  lui  inspira  toujours  un  vif  intérêt^  ni 
ses  coftfrëres  malheureux,  dont  il  lut  plus  d  une  fois  le  généreut 
protecteur.  11  a  iégiié  à  KÉcofede  médecine  da  Lyon  6a>  bibliothèque 
médicale,  qui  est,  comme  on» sait,  d'une  vïileur  considérable,  et  il 
a  S(fiïhë  à  l'Association  des  médecins  du  Khône  sa  campagne  de 
Pourvièreiet  une>d6tation  impcuptante,  peur  folKler  une  maison  •d% 
retraite  destinée  â  des  médecins  pauvres  et  devenus,,  paï-  Tàge  ou 
les  infiirmités,  incapables  d'exercer  leur  profession^ 

Nous  n'avonf  rien  à  ajouter  à  ces  faits,  qui  honorent  asset 
d'^eux-mémes  la.  mémoire  de  noire  reg^et^  confrère^  et  nouô  lais^ 
sons  à  son  panégyriste  le  soin-de  les  appréedec  dignement^ 

Pour  les  articles  non  ngp^^ïe  Dr  6ÂLEt>-GiHONS. 


DAilDAIIC  nillllPilill  ^^'P^^'*'"-  ®"  ^^^f  ^^  hôpitaux  dePt- 
BOnBURS  UUlibnMI^ri**  Ces  bonbons  jouUsent  d'une  Togm 
toujours  croÎAsanle  contre  la  CONSTIPATION  et  les  venu^  8^^^^>  """ 
graines,  etc.  Cest  la  meilleure  et  la  plus  sûre  des  préparations  Â  employer 
dans  tous  les  cas  où  lesëvacuanls  sont  indiqués,  et  où  l'on  Teut  cependant 
éfiter  ITRRITATION  produite  par  les  purgatifs.  —  La  IVTALVA  MOS- 
CHATA,  qui  fait  la  base  des  bonbons  Duvignau,  était  déjà  employée 
comme  laxative  du  temps  de  Galien,  qui  lui  reconnait  cette  propriété', 
et  les  nègres  remploient  encore  aujourd'hui  comme  rafk^atchissante...  Par 
leur  saveur,  ces  bonbons  justifient  leur  aom,  et  Ton  peut  dire  que,  par 
leur  effet,  ils  constituent  le  véritable  médicament  applicable  à  la  CONS- 
TIPATION IDIOPATHIQUE.  —  DÉPOTAS  dans  toutes  les  pbarnwcies 
de  France  et  de  l'étranger. 

SIROP  DE  DIGITALE  DE  LABEL0NYE.r>i;3rcUem 

sédatif  et  un  puissant  diurétique.  11  ne  fatigue  pas  Testomac  comme  les 
autres  préparations  de  digitale  ;  ce  qui  permet  de  Tadministrer  sans  crainte 
dans  les  affections  inflammatoires  de  la  poitrine,  où  il  agit  d*une  manière 
très  remarquable.  Il  est  démontn^  par  vingt  années  d'expérimentation, 
dans  les  circonstances  lea  plus  diverses,  quM  ralentit  la  circuluiion 
d'une  manière  sensible,  régularise  les  mouvements  du  coeur,  et  qae^ 
tout  en  calmant  puissamment  Tirritation  du  système  nerveux,  il  augmepte 
rapidement  l'action  des  organes  nrinaires;  aussi  ces  effets  sont- ils  des  plus 
remarquables  dans  les  maladies  du  cœur  et  daosJes  diverses  hjdropiiies. 
Il  est  employé  avec  le  même  succès  contre  les  bronchites  nerveuses,  l'as- 
thme et  les  catarrhes  chroniques.  —  Dose  :  2  à  S  cuillerées  par  jour.  Rne 
Bourbon- Villeneuve,  i9  [place  du  Caire),  dans  toutes  les  pharmacies. 
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Présentés  à  l'Académie  impériale  de 
méchcine  pour  remplacer  les  iodures 
de  potassium,  de  fer,  soufre,  et  de 
plomb,  dans  presque  tous  les  cas  où 
ceux-ci  sont  indiqués,  en  raison  des 
propriétés  anesthésiques  ,  et  de  la 
grande  facilité  d'f^ssimilalipn  par  les 
tissus  organisés  vivants  de  ce  nouvel 
agent  thérapeutique,  qui  contient  les 
9]4  œs  de  son  poids  d'iode.—  Par  E. 
Habdouin,  pharmacien  à  Paris.  —  On 
emploie  V huile  iodof or mique, comme 
précieux  succédané  des  huiles  iodée 
et  de  foie  morue,  moins  la  répu- 
gnance du  goût  de  celle-ci.  —  Fia- 
tons  de  8  à  8  fr.  La  pommade  ou  le 
baume  iodolormiquea,  le .  roeillear 
des  topiques   iodurés,   sans  aucune 


action  irritante  ,  sur  les  tamean 
scrofuleuses,  cancéreuses,  même,  al- 
cérces,  le  psoriasis,  les  dartres,  U 
couperose,  et  toutes  les  affections  <le 
la  peau. .—  8  fr.,  le  sirop  et  les  ci- 
garettes iodoformiques  contre  les  la- 
ryngites et  bronchites,  chloro-aoé- 
niie,  névralgies,  etc.  -—  Avec  ane 
instruction  spéciale,  I  fr.  et  i  fr. 
80  c.  Les  pilules  iodoformo-jeni' 
ques,  représentant  les  éléments  cons- 
titutifs de  l'iodure  de  fer  à  l'éUt  de 
pureté,  sont  le  meilleur  traitement 
des  affections  lymphatiques,  tuber» 
culeuses,  chlorotiques,  cancércoies, 
leucorrhée,  Tanémie,  etc.  —  4  ^' 
(Remise  d'usage.)  A  la  pharmacie 
E.  Hâbuociiii,  18,  rue  de  la  Made- 
leine, 


Paris.  Imp.  Moqaet,j9l,  nie  de  la  Harpe. 
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FRANÇAISE  ET  ETRANGERE. 

(  Ift  Buii    tMS.  ) 


CLINIQUE   ET    MÉMOIRES. 


NOTE  SUR  LES  DYSPEPSIES 

ET  sua  LEUE  TRAJTEICENT 

AU  MOYEN  DES  EAUX  MINÉRALES  NATURELLES, 
Par  li.  le  doeieur  PAVimiEB, 

Membre  de  r Académie  impériale  de  médecine. 


CONSIDÉBATIONS  GÉNÉRALES. 

Si  Festomac  a  été  considéré  par  Vaahelmont,  Th.  Bor- 
deu,  Broussais,  etc., comme  un  des  trépieds  delà  vie,  comme 
le  rôi  des  viscères,  c'est  parce  que,  d'une  part  il  a  d'étroites 
sympathies  avec  toutes  les  parties  du  corps,  et  que  d 'autre 
part,  il  est  le  siège  principal  d'une  fonction  qui  alimente  toute 
Téconomie;  personne  n'ignore  en  eflfet  que  c'est  dans  sa  cavité 
qae  le  sang  vient  puiser  sans  cesse  les  matériaux  indispensa- 
bles à  l'acte  nutritif  ;  quand  ces  matériaux  sont  de  mauvaise 
qnalité,ou,  quoique  sains,  sont  mal  élaborés  par  suited'un  vice 
de  la  faculté  digestive,  ils  introduisent  dans  le  sang  des  ducs 
imparfaits,  et  par  conséquen\  impropres  à  réparer  les  pertes 
des  organes,  d'où  résultent  T amaigrissement  de  tout  le  corps, 
la  dépression  des  forces  musculaires  et  le  germe  d'une 
foule  de  perturbations  pathologiques,notammemt  des  diathé- 
ses  scrofuleuse,  tuberculeuse,  herpétique,  rhumatismale 
etc.  Les  troubles  digestifs  sont  si  communs,  que  les  trois 
quarts  du  genre  humain  en  sont  incommodés  à  un  degré  plus 
ou  moins  prononcé;  on  explique  leur  fréquence  parTactivité 
deefoncUoDsdéparties  à  l'estomac^ainsi  que  parles  nombreu- 
ses erreurs  de  régime,  une  mauvaise  distribution  des  repas. 
1858.  Mai.  T.  I.  33 


St4  CLINIQUE  ET  MÉMOltES. 

l^intempérance,  l'abus  des  liqueurs  alcooliques/ du  thé,  3a 
café,du  chocélat,4è'd'éfâttl  d'ete6roicô',*ëto.Vét^^)ar  les  affec- 
tions morales  tristes  (loQiractiAO  porte  principaiement sur 
rinnervatlon  du  centre  épigastrique. 

Les  affections  cfacom^Ba  dôt'l'îstoiQBCSOQl  un  des  points 
les  plus  embrouillés  de  la  pathologie,  au  point  de  vue  du  dia- 
gnostic et  de-leur  tpTaitement  ;  sou  vent. en  eSejL  elles  se  coo- 
fondentenlfô•felle5,"fet^tecceHe^d'adtfes-o^êa^fes  plus  ou 
moins  éloignés  ;  leinrs^eamddraa'diadreiiliels  sont  loin  d*ëtre 
aussi*  traocbés^ao^lit  du  4iialad«Kitteidai9aJ^iUviie^rni^^ 
sous  le  règne  de  la  doctrine  physiologique,  elles  étaient  con- 
sidérées comme  un  produit  constant  de  l'inflammation  ;  au- 
jourd'hui, par  ùti  féVifeiiieot  d"ô{HltiiDri'tï'ôp  ôommun  en  mé- 
decine, beaucoup  de  médecmsont  une  propension  à  les 
regaider  comme  des  névralgiea.  Ces.  manières  de  voir  sont 
trop  absolues  pour  être  l'expression  de  la  vérité.   Dans  les 
<^8^  dchiteutc;  leifé^imè  peut  àerV^ir^de  pièrpeDâe^cooclier;  si 
le  laitaige'et  leëb^îsscms  tethpéraates^siMitJtolteéeaveittttmke 
épreuve  ^uelfdffbction  èdtirfi4tative,  tdfndis^'qû«ple  9ileoàs4a 
^gimie  mstn^  détiftrntre  ufliéCat-aHo^qa^  ou^uerveux.  «Tou- 
"Mfbis^t^DUviCfVitef  dfe'^èjugei»  bett^i^tiéfMiôW  pratique,  inaas 
'dvonsi   à'IQmîtàtioQ'  âe^'>Gutteii'(f)<,  >deoM.  iQeudrin  (2). 
deMi  Dûranrd  Fatdel(S)^  d«  !Vf ^Trousseau  (4>jYle<tlrGhaiiwl 
(ô),'de'M; Hédouîw;  etc.  (6)rtéèiiifiKHï8»Iei titre  crileettf^lde 
^âj^èp)^ie^  tcms  te^  dérànig^eritBde^âigesttion  jdont  0D)s6ît 
"ides  malaille»  dtetiiMÎlestsou&j  h&mK^^ft^^àt^sga^iHteicàfùMÙfUi^ 

'  *  Vi)ËlêiiieAls  dé^médlpi'âtique,  C  ir,'pi$77,Mtl6û;î^àris;i*i9. 

(îy^ïtaité'de  médC^ratiq[Ue;  t^ltlV  pàge'^â42- 
—  '  \3)  Traité' th'éra{>éûti^lië  tlesf  «efeîûr  tofeé^àtesj  pftg^iJSf  9. 
•'  ''(4rBtrit)ll  -ittédifeftle/ t.  XI,''pagies'  5055^^3lSy«'3SKv^î341,^«». 

\b)  Dfes  dygpqpsteBj  Patis,  '  1857iJ  1  voliiu^S*. 
'    (9)  Des  eaux  deriSain^^^auTeuret  derleofaMfhmBoet  feondive 
dans  lesdifiéi^nte»  iormes  de  la  dyispapeie^  ParÎ6,c,l3ii8. 
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éructations,  flatuosité^,  pesanteur,  crampes  à  l'estomaCyeliS. 
Ce  qui  nous  porte  à  éiu4ier  ces  divers  troubles  digestifs  sous 
libeiDÔaQfé  dénomination,  c'est  que  le  même  malade  peut  les 
^éprouver  presque  tous  successrrement;  Ils  se  révèlent  tantôt 
{Mtr  un  dégoût  pour  les  aliments,  tantôt  par  une  augmentation 
<de  l'appétit  d'autant  pltis  fâtfaeuse  que  ks  maladesne  peuvent 
'ëYli^eri^puôëment;  les  digestions  sont  lentes,  laborieuses, 
àecompt^éed  d'une  sécréitîra  abondante  de  salive,  de  ren- 
vois acidéis,  de  VomituritionSt  de  borborygmes^  de  courbatu- 
re, de  cépbiUalgie  eft  d'uu'sentimeptde  malaise  qui,  partant 
delaréfpNW'épigastique,  s'irradie  sur  tous  les  organes  de 
Féconodiîe  ;  le  système  nerveux  est  tellement  influencé  que 
lies  malades  sont  en  proie  à  une  tristesse  habituelle,  à  une 
:  susceptibilité  excessive^etparfoisà  des  anestbésies  partielles. 
M.  Beau  a  ndté  que  les  dyspeptiques  peuvent  être  pinces, 
piqués  dans  plusieurs  points  d^  la  peau  sans  éprouver  la  plus 
"^(letité  Aôuteûr,  les  autres  points  restant  parfaitement  sensi- 
.blés.  Sans  être  décidément  mçdades,  les  individus  dyspepsi- 
^eâ,'ne  se  Uvent  qu'avec  peifne  et  dégoût  à  leurs  occupa- 
HoxïÉ  ;  Iddr  yie  est  pénible,  désagréable  ;  leur  état  morbide 
peut  jtlurer  plusieurs  années  et  se  termine  rarement  par  ta 
.  mort;  sans  l'intervention  de  maladies  secondaires. 

Le  traitement  curatif  de  la  dyspepsie  est  loin  d'être  facile, 
eËir  sen[iblable  au  médecin  qiii  prescrit  aux  autres-  des  mé- 
dicaments en  abondance,  dans  ses  propres  maladies,  en  ap- 
proche à'  peine  quelques-uns  de  se^  lèvres,  l'estomac,  dans 
?îés  iautres  affections  du  corps,  les  supporte  aisément  ;  mds 
jirient-il  à  être  affecté  lui-même,  il  les  rejeté  promptement,  si 
ie  choix  n'en  est.  hstbilement  fait  ;  il  en  résulte  donc  cette 
règle  générale  de  n'administrer  dans  les  maladies  de  Festo- 
«ae*que  le  moins  possible  de  préparations  pharmaceutiques 
pbur  recourir  au  régime  ainsi  qu'aux  sources  minérales 
-  (JoB.  Fi^nlt,  Paihôl.int.^T:.  5).  La  plupart  des  eaux  en  effet 
•  prises  sur  les  lieux,  sont  stomachiques^  digestives  ;  au  début 
^  ae  la  cure,  elles  produrent  un  surcroît  d'appétit^  soit  par  elles* 
mêoies^' soit  par  l'iqfluence  des  nouvelles  conditicHis  hygié* 
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niqnes  et  probablement  en  raison  decesdeux  circonstances 
réunies.  Leur  action  médicinale  est  complexe  ;  elles  modi- 
fient à  la  fois,  la  vitalité  de  Feslomac,  ses  sécrétions  et  soa 
mode  d'irritabilité  ;  en  le  stimulant  doucement^  en  lui  im- 
primant en  quelque  sorte  une  nouvelle  vie,  elles  le  mettent 
dans  les  meilleures  conditions  pour  faire  subir  aux  aliments 
une  coction  normale  et  pour  rétablir  les  fonctions  qui  préA" 
dent  à  Fassimilation  des  substances  alimentaires.  Cependant, 
toutes  les  sources,  comme  il  est  facile  de  le  prévoir,  ne  peu- 
vent pas  être  prescrites  indistinctement;  elles  demandent  an 
choix  ;  les  fbrmes  de  dyspepsie  sont  si  variées  qu'il  ne  peut 
pas  exister  de  source  applicable  à  toutes  ces  formes;  ce  choix 
doit  être  réglé  d'après  les  indications  que  nous  aurons  soin 
de  formuler.  Disons  d'avance  qu'en  général  elles  se  compor- 
tent comme  des  agents  substituteurs  et  des  modificateors 
puissants;  toutefois,  nous  l'avouons,  il  est  parfois  difficile  de 
se  rendre  compte  de  leur  mode  d'action  ;  le  point  essentiel, 
est  qu'elles  réussissent,  qu'elles  rétablisssent  la  faculté  di- 
gestive.   Dans  tous  les  cas.  on  doit  prescrire  le  liquide  bû- 
néralen  boisson  avec  beaucoup  de  ménagements,  parce  que 
son  action  s'exerce  directement  sur  l'organe  malade  ;  il  faut, 
avant  tout,  prendre  garde  de  provoquer  une  trop  vive  exci- 
tation. En  thèse  générale,  dans  les  affections  gastriques,  les 
eaux  doivent  être  données  à  très-faible  dose,  pures  ou  coo« 
pées  avec  du  lait,  une  infusion  de  tilleul,  de  l'eau  de  gomme, 
etc.  Si  le  malade  neles  supporte  pas  chaudes,  il  doit  les  boire 
refroidies,  et  vire  versa;  quelquefois  le  défaut  de  tolérance  de 
l'estomac  oblige  d'y  renoncer  complètement;  on  y  supplée  par 
les  bains  entiers  à  température  peu  élevée,  par  les  pédiluves 
chauds,  les  douches  révulsives  sur  les  membres,  les  étuves, 
les  frictions  et  le  massage.  Ces  moyens  auxiliaires,  en  appelant 
le  sang  et  l'influx  nerveux,  du  centre  à  la  périphérie,  déter- 
minent sur  la  peau  une  action  dérivative  d'autant  plus  pois- 
sante et  salutaire  qu'il  existe^  comme  l'on  sait,  une  grande 
*^ sympathie  entre  le  syHtème  cutané  et  la  membrane  muqueuse 
gastrique  ;  celle-ci  fonctionne  mal  chaque  fois  que  la  trans- 
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piration  insensible  s'accomplit  imparfaitement.  En  géné)^!/ 
les  eaux  minérales  employées  avec  mesure  et  en  temps  oppor- 
tun, ontun  effet  reconstitutif  remarquable  ;  elles  développent 
dans  le  phénomène  d'assimilation  une  notable  énergie  ;  aussi 
voit-on, au  bout  de  peu  de  jours,  des  malades  arrivés  faibles, 
amaigris,  recouvrer  peu  à  peu  leur  teint,  leurs  forces  perdues 
et  leur  ancien  embonpoint.  En  améliorant  Tétat  général, 
elles  amendent  ou  guérissent  le  mal  local. 

Un  point  important  de  la  cure  des  troubles  digestifs,  c'est 
d'entretenir  la  liberté  du  ventre,  à  l'aide  de  lavements  pres- 
que froids,  ou  mieux  de  douches  ascendantes  ;  ces  moyens 
sufûsent  quelquefois  seuls  pour  dissiper  des  dyspepsies  qui 
avaient  été  rebelles  aux  autres  agents  thérapeutiques. 

Toutefois,  le  pouvoir  médicinal  des  eaux  ne  se  manifeste 
qu'autant  qu'il  est  secondé  par  un  régime  diététique  bien  ap- 
proprié ;  en  effet,  le  régime  doit  être  considéré  comme  un 
médicament  et  manié  avec  les  mêmes  précautions;  il  ne  sau- 
rait être  identique  dans  tous  les  cas  de  dyspepsie  ;  la  diète 
gévère  qu'imposait  Broussais  est  généralement  pernicieuse, 
parce  qu'elle  perpétue  les  maux  d'estomac  pendant  des 
années.  Aujourd'hui  on  est  tombé  dans  un  excès  contraire; 
on  prodigue  indistinctement  les  aliments  stimulants^  les 
viandes  noires,  le  vin  pur,  etc.  En  diététique  comme  en  thé- 
rapie, il  n'y  a  point  de  règle  absolue  ;  on  a  dit  avec  raison 
que  pour  chaque  personne  la  sensibilité  de  l'estomac  varie 
comme  la  physionomie  ;  c'est  assez  dire  qu'il  faut  commen- 
cer par  des  tâtonnements  et  donner  les  substances  alimen- 
taires dont  l'estomac  s'accommode  le  mieux.  Généralement, 
les  dyspeptiques  supportent  mieux  des  aliments  excitants  à 
QD  certain  degré  que  des  aliments  féculents,  peu  sapides;  ils 
doivent  éviter  les  mets  gras,  huileux,  butyreux  qui  fatiguent 
les  organes  digestifs  ;  s'il  y  a  excès  d'acide  dans  l'estomac, 
ils  doivent  s'abstenir  des  aliments  sucrés,  qui,  à  raison  de 
leur  disposition  fermentescible,  tournent  facilement  à  l'aigre. 
Ordinairement  les  aliments  froids  se  digèrent  plus  aisément, 
et  modèrent  l'excitabilité  des  voies  digestives.  Un  point  es- 
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Bentiel  est  de  régler  les  repas,  de  ne  i>as  maDger  vite^  da 
bien  mâcher  les  alimenta  ;  sans  oette  deroière  précautmi 
Fisstomac  est  obligé  de  faire  l'office  des  dents.  U  ^a,  s^ 
dire  que  le  régime  qu4  a  réussi  pendant,  la  cute»4oit  OtoQ 
continué  après  le  retour  des  eaqx^c'estle.seul.mossnjg 
prévenir  les  récidives  si  fréquentes  dans  la  maladie  qai 

nous  occupe .,..,.  .v    .     . .^ 

t  Mais  qnittoQs  ces  généralités^  et  abordons,  l'exi^men  des 
cËverses  formes  de  dyspepaie  dont  il  faut  faire  une  étud^ 
sérieuse  pour  leur  appliquer,  d'une  manière  rationnelle  et 
jprofitable,,  U  médication  liydro*mijiérale, . 

Les  troubles  chroniques  de  l'estomac  sont  tantôt  fonclioik- 
neU^  c'est-à-dire  sans  lésion  matérielle  appréciable,  tantôt 
erganiqueg,,  c'est-à-dire  avec  altération  de  structure.  L^ 
symptômes  différentiels  de  ces  de^x  espèces  de  lésions  n^ 
peuvent  être  expliqués  ni  par  l'intensité  ni  par  la  durée  (te 
l'irritation  de  l'estomac;  souvent,  en  effet,  les  altérations  dç 
•texture  les  plus  graves  sont  celles  qui  sont  précédées  par  If^ 
signes  de  Tirritation  la  plus  faible.  Cette  remarque  doit  iq- 
«pirer  au  médecin*inspecteur  beaucoup  de  prudence  dans  la 
direction  de  la  cure. 

Chap.  I.  Dyspepsies  par  lésions  fonctionneUes. 

Elles  peuvent  être  ididpathiques,  métastatiques  ou  sym^- 
tomatiques  :  ces  divisions  sont  très  importantes  pour  diriger 
la  thérapie. 

j  k.^  Dyspepsie  idippathique.^  Elle  peut  être  sub-ioflana- 
matoire,  atonique,  névropathique,  acide,  alcaline  ou  mu- 
gueuse,  saburrale.  Bien  que  les  états  acide^  atcalin  et  mu^ 
(fueux  soient  plus  souvent  Teffet  que  la  cause  de  la  dyspep- 
sie, , néanmoins  l'existence  de  ces  siêcrétious  viciées  ^t 
toujours  un  aliment  puissant  de  dyspepsie.  M6us  conveooiis 
aussi  que  les  caractères  particuliers  qui  délimitent  chaque 
forme  de  celte  maladie  ne  sont  pas  quelquefois  assex  tranchés 
pour  éviter  toute  confusion  ;  il  existe ,  en  effet ,  des  degrés 


ittlerfliédiai£a£|j(|u'iLedl;;nécé88£^ÎFâ  à^ré\m  aux  espôc^çy^igr 
fàpaleft:  oette  ^ireoD^asoe  réclaïue  une  médication  oaUt^ 
Qepaidaiiii,  noB  dlvisioûa  oot  l'aYantage  dcj  n^optrer.le  mp^P 
ée  productioa  des  sydn^tûmesiet  leur  origi&e  difféFQDte^ . 

t;.  Dyspepde  Bub^inflamtnaioii^e^.  Sans.D0U3  Iai$sei?.dQnM- 
D6r>  paar»  la> dactrine  esclusivie  de  Bnouasais ,  naus  ayQna  :lja 
conviciioo  que  Teslomac,  corpme  les  autres  vi3cëre3>  p^t 
^tPeiesiégejâHiDe^pl|IeginasieiChroniqae  à  la  suited-exQ^sde 
taUes  de  l)ôisçoii&  akooliques^  d'aUment^  trop  excit.ant^^ 
même  aous  rinfloence  d'un  régime  tout  opposé*  Gel(ét^§t 
morbidetpeut  égalecnent  succéder  à  l'abus  iaconsidéré  de 
ni^dteaiHM»t&  inop  actifs,  etaiémeà  l'usage  trop prolopgé.^^s 
eaux  minérales.  On  le  recouiiatt  anx^ymptûmqa suivants;  La 
langneest  pointue,  rouge  sur  sies  borda^  s^aburrale  l^^a  base, 
soif  un  pquvive-,  Tépigaatre  esldpuliOitreuxàJla  pression,  et  l^s 
Mufiranoesaugmentent  par  l' ingestion. djes alUni^nts les pl^s 
tégers,  les  plus  doux  ;  les  digestions  sont;  lal^prieuses,  aç' 
«eoipagnées  d'éructations  ^idoreusiQSOu  acides  ayeo  ten^^çe 
à  la  diarrhée  ou  à  des  vomis3ei^eQ(s  sp^^smo^lique^,  Qaps 
cette  forme  de  dyspepsie»  les  ea^u^i^.aci^ulçs  froides  d€i  Pw- 
^aes,  Saint^Galmier,  SouUzi^aU»  Saint-Alban,  Châieldpp, 
Bossang,  Contrexeville,  SeU^,  Rippold^au,  etc.;  et  les  €;a^yx 
«Icalines  hyposthénisantes  4'£mi$,  de  Saipt  LaiVirent,  de 
i9oi»bières,  Luxeuii,  Néris,.eêCM  sont  la  boisson  la  miepx 
rapportée  par  Teptomac»  pourvu  qu'elles  soien|..  pq^ie-^i,  à 
faibles  doses,  et  mêlées  avec  de  T^au  de  gomme  ou  du  la^t  ; 
les  acidulés  sont  agréables  aiv  go4t  et^  calment  facilemeq^,  la 
-roif.  On  retire  de  très  bons  effets  du. bain  tempéré  (30  à  ?|4" 
fumX.)  ;  il  prodeittoujours  un  sentiment  de. bien-être  géoér-^l, 
ayttnt  son  point  de  départ  à  la  négion  épigastriq^e.  Çjpjus 
l'itffluence  de  ce  traitement,  la  douleur  d^s  voies  dige^ti^^es 
^sparalt  pea  à  pe»,  mm  qUQ  lefi  éruQta^ipos,  le?  vo^j^jp- 
'  «ettts  ou  Ifiudiarrbée  ;  les  digérons  deviennent  moiflif^  g,é- 
tHMt^,  la  langue  reprend  peu  k  peu  sa  coulpur  et  sa  forfpe 
'•normales  ?  Happétit  augmente  d^iw»!  eji  JQur  ;  les  exç^^ti<^s 
'winaîre  et  ttutanée  .devie^t^ent  plus  ^boudantes.  U  3qu|a- 
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gemeDt  souvent  assez  rapide  que  les  dyspepsiques  obtiennent 
de  Tusage  de  ces  eaux  porte  à  penser  qu'elles  modèrent,  par 
leur  action  topique,  la  turgescence  de  la  membrane  mu- 
queuse de  Testomac.  Le  régime  doit  être  doux,  composé  de 
viandes  blanches,  de  légumes.  Une  cure  de  petit-lait  aa 
printemps  et  une  cure  de  raisins  en  automne  secondent  l'ac- 
tion des  eaux. 

Les  vomissements  et  la  diarrhée  qui,  chez  les  enfants 
débiles,  se  déclarent  particulièremant  à  l'époque  du«evrage, 
sont  dissipés  par  l'usage  des  mêmes  eaux  données  par  ciûl- 
lerées.  On  doit  s'en  abstenir  dans  les  cas  de  dyspepsie  pi- 
tuiteuse,  parce  qu'elles  sont  plus  aptes  à  restreindre  qa*à 
favoriser  les  évacuations  alvines. 

2.  Dyspepsie  atoniçue.  L'atonie  de  l'estomac  peut  être 
congéniale  ou  accidentelle.  11  est  des  personnes  qui  appor- 
tent en  naissant  un  estomac  naturellement  faible  ;  malgré 
cette  circonstance  défavorable,  elles  peuvent  vivre  long- 
temps, en  buvant  le  matin,  à  jeun,  un  ou  deux  verres  d'eau 
minérale  ferrugineuse  acidulé,  et  en  usant  d'un  régime  bien 
ordonné,  que  Texpérience  apprend  à  connaître.  Mais  la  fai- 
blesse de  l'estomac  dépend  le  plus  souvent  de  causes  acciden- 
telles qui  débilitent  tout  le  corps  :  c'est  ainsi  qu'on  la  con- 
state dans  la  convalescence  des  maladies  graves^  dans  cer- 
taines chloroses  avec  leucorrhéo,  et  dans  tous  les  cas  où  des 
hémorrhagies  répétées,  des  évacuations  trop  abondantes  ou 
une  mauvaise  alimentation  ont  déterminé  l'appauvrissement 
du  sang.  Cette  forme  de  dyspepsie  est  caractérisée  par  la 
pâleur  de  la  langue,  la  décoloration  des  lèvres,  des  gencives, 
et  par  un  sentiment  de  pesanteur  à  l'épigastre  que  les  ma- 
lades accusent  après  un  repas  même  modéré.  Contre  cette 
espèce  de  dyspepsie,  les  sources  sanitaires  se  moatreut 
d'une  efficacité  réelle  en  plaçant  les  malades  dans  de  bonnes 
conditions  hygiéniques,  et  en  faisant  cesser  les  agents  de 
débilitation  répandus  autour  d'eux.  On  doit  invoquer  de 
préférence  lessonrceshypersthénùanteê,  ferrugineuses,  alca- 
lines ou  sulfurées  ;  prises  en  boisson  à  dose  modérée,  eUea 
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excitent  doucement  Testomac,  le  tonifient,  rétablissent  l'ap- 
pétit, et,  en  améliorant  la  digestion,  elles  reconstituent  les 
forces  épuisées.  L'alimentation  doit  être  rendue  tonique 
graduellement;  la  transition  brusque  d'une  nourriture  sans 
sucs  à  des  aliments  très  substantiels  expose  à  l'inflammation 
de  l'estomac»  qui,  depuis  longtemps,  était  privé  de  ces  exci* 
tants  ;  la  dyspepsie  atonique  a  quelques  points  de  contact 
avec  celle  qui  résulte  de  la  surexcitation  nerveuse,  dont  nous 
allons  nous  occuper. 

^.  Dyspepsie  nivropatkique,  o\x  par  surexcitation  nerveuse. 
Sous  ce  titre,  nous  rangeons  les  états  morbides,  désignés 
parles  auteurs  sous  les  noms  de  gastralgie,  cardialgie^ 
crampes  de  Cestmiac^  etc.  Toutes  les  affections  nerveuses 
exercent  une  influence  très  marquée  sur  les  fonctions  gas- 
triques, et  sont  la  cause  des  dyspepsies  qu'on  observe  chez 
les  hystériques,  les  hypochondriaques.  La  dyspepsie  névro- 
paihiqne  s'annonce  par  une  douleur  vive,  déchirante  à 
Tépigastre,  accompagnée  ou  non  de  vomissements;  cette 
douleur  n'augmente  pas  par  la  pression ,  et  semble  même 
soulagée  par  elle  ;  la  langue  présente  un  aspect  normal  ; 
ringestion  des  aliments  solides,  même  de  ceux  réputés  in- 
digestes, fait  cesser  parfois  la  douleur  au  lieu  de  l'exaspérer, 
tandis  qu'elle  se  déclare  souvent  lorsqu'on  mange  des 
aliments  renfermant  du  vinaigre,  du  suc  de  citron,  d'oranges 
ou  des  fruits  acides.  Elle  cesse  aussi  brusquement  qu'elle 
apparaît;  ses  retours  sont  fréquents,  quelquefois  périodi- 
ques. Les  sécrétions  stomacales  sont  modifiées  ;  t  de  même, 
dit  M.  Trousseau,  que  la  névralgie  de  Tceil  provoque  la  con- 
gestion, élève  la  température  de  l'organe  de  la  vision  et 
amène  le  larmoiement,  de  même  la  névralgie  de  l'estomac 
entraîne  des  effets  analogues;  elle  exagère  les  sécrétions 
gastriques.»  Cette  forme  de  dyspcjpsie  peut  durer  pendant 
plusieurs  années  sans  altérer  notablement  l'organisme. 

Dans  la  cure  des  névropathies  gastriques,  la  règle  est  de 
s'abstenir  de  l'eau  minérale  en  boisson  et  d'insister  sur  le  trai- 
tement externe,  c'est-à-dire  sur  les  bains,  les  douches,  les 
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étuves,  lesYrîctîoris,lé  massage,  tes  lavements  et  les  dmidw 
ascendantes;  le  choix  de  la  soarôe' varie  suivant  qu'il  y  a  Ajf- 
pérsthénie  ou  hypostAéhie  nérvéïï^^.  Dansle  ptemiercas, 
quand  l'élément  nervoso-vàsculaii^e  domine,  otitnv<W(oeav«fc 
avantage  les  bains  hyposthénîsa)ïtsàeSûitii'9i^\JV^^,A^Và- 
q^uoles(Orne),d*Ussat,  de  Neris,  d'EVàux,  de  Bains,  LtixeaB, 
Plombières,  éonrbon  Lancy,  la  Malou,  Salut  à  Bagnère** 
Bigorre,  d'Eras,  de  Wildbad.  Schlengfenbâd,  etc.  Ces  bains, 
prisa  une  température  peu  élevée,  calment  Texcitation* 
l'estomac  sans  affaiblir  cet  organe  et  dissipent  Finâppéience, 
l'anorexie  ;  soùs  leur  action,  les  digestions  deviennent tûoitis 
pénibles,  moins  àbùloureuses  ;  ils  déterminent,  sinon  ooe 
guérison  radicale.du  moins  une  attiéliitr^tTôli  très  prowwwrf** 

Quand  au  contraire  la  gastralgie  coïncide  avec  le  tempéw- 
ment  lymphatique  ou  avec  la  diathèsc  sct-Ofuleuse,  quand 
eileestliéeàlachlofo  anémie,  à  un  état  d'épuisement  très 
marqué,  il  importe  de  réveiller  TexcitaWlité  engourdie  de 
Testomac  ;  on  y  parvient  en  prescrivant  les  bains  hypert- 
thénisanis  des  sources  alcalines,  fef  rogineuseà,  sulfurées,  les 
bains  de  mer,  ainsi  que  les  bàlns  Chlorurés  de  BourboBW. 
Bourbon -l' Archambault,  Lamotte,  etc. ,    de  Nauheîm,  Hoin- 
bourg,  kreusnach,  Salins  (Jura)  av€lc>tddition  d'eaux  roèr«, 
ces  bains  reconstituants  chahgent  (Ot)alemetit  te  mode  d*acti<>u 
des  nerfs  de  l'estomac,  du  foie,  en  un  Ynot  du  plexus  solaire 
tout  entier  ;  on  en  acquiert  la  preuve,  tant  par  la  cessattou 
àe  l'état  spasmodique  de  ces  organes  que  par  lerelour  des 
sécrétions  gastriques  à  leurs  q'ualités  ûormsll^.    Le  traite- 
ment balnéaire  est  aidé  par  des  lotioris  à  l'eau  froide  tous 
les  malins  ou  par  des  douches  froides  surrépigastre. 

11  ne  paraîtra  pas  sans  doute  déplacé  îd  ^de  dire  un  ttot 
delà  cure  de  la  dyspepsie  au  moyèh  *és  immèrsiom  éans 
t eau  froide.  Récami^r,  ihôn  illusttiétrtaîtrè,  à  ijut  Vàrt^l 
redevable  de  plusieurs  heureuses  ttiédiéatiôds,  a  ïe  preniier 
introduit  dans  la  pratiqua  ce  moyen  énergique  de  traîtéfiient; 
j'ai  vu,  sous  l'influencé  de  celte  triédrcâtion  puissante,  des 
înffivtdus  exténués  recouvrer  Tappétii,  réparer  leurs  forces, 


DYSPEPSIES.  525 

et  acquérir  de  Temboûpoiiit  cù  mbiûs  d'un  mois.  Le  succèa 

de  cette  méthode  dépèûd  en  grande  partie  de  da  bonne  ad« 

toinistration.  Voici  de  quelle  manière  procédait  Récamier  ; 

le  malade,  débkrrassé  de  ses  vêtements,  eiivelOppé  dans  nw 

nappe  comme  idans  un  hamac»  la  tôte  seule  Couverte  d'ut 

ëërre-téte  en  taffetas  ciré,  est  enlevé  par  deut  personnes  tenant 

les  deux  extrémitéëdubaiiiac;  il  est  plongé  danà  l'eau  d'ufle 

baignoire  à  moitié  reimplie,  la  températui'e  de  Teau  étant  de 

à2  à  25^  cent.  Ces  plongeons,  qui  né  dépassent  pas  quelque3 

éècbndes,  sont  répétés,  six  à  dix. fois  selon  la  manière  dont 

Ik  sont  supportés  ;  le  malade  retiré  est  porté  sur  un  lit  de 

bangle,  essuyé  rapidement  avec  du  linge  non  chauffé,  puis 

tl  est  enveloppé  dans  nn  vaste  peignoir  de  flanelle  où  il  est 

frictionné  jusqu'à  ce  que  1^  chaleur  soit  partout  rétablie. 

Après  cette  opération,  on  donne  au  malade  uh  potage  ou 

une  rôtie  de  pain  dans  du  bon  bouillon  ;  les  jours  suivants, 

on  augmente  graduellement  Talimentation  ;  on  prescrit  d^s  . 

tranches  de  bifteck  ou  de  mouton  rôtis,  mais  saignants;  on 

engage  le  malade  à  en  exprimer  le  jus,  et  même  à  en  avaler 

des  morceaux  bien  tendres  ;  puis  le  malade  se  nourrit  de 

'fioulet  rôti,  de  côtelettes  et  de  bob  vin  à  dose  modérée.  Cette 

médication  agit  moins  en  s'attàquant  aux  symptômes  gd(S- 

iralgiques  qu'en  modifiant  tout  l'organisme  par  son  actipn 

reconstituante.  Dans  son  excellent  Traité  des  dyspepsies 

(page  322),  H.  Ghomel,  dont  la  perte  récente  est  si  regretta- 

lile,  affirme  que  tous  les  malades  qu'il  a  traités  par  cette 

'méthode  ont  éprouvé  une  amélioration  immédiate,  passait 

•d'une  abstinence  presque  absolue,  à  l'usage  d'aliments  sul^s- 

'fantiels  et  abondants,  d'un  état  qui  semblait  désespéré  à  un 

kentiment  dé  bien-être  soudain  etii  une  guérison  prochaine. 

i  ,En6n^  pour  ne  laisser  dans  l'ombre  aucun  des  moyens 
-J)alnéçlogiques  utilisés  contre  I^s  gastralgies,  nous  rappelle- 
jusque  ]es  médecins  de  Naubeim,  Cronthal  et  de  Hom- 
JffffiT^en  ^Jlfimfigne,  font  ingurgiter  avec  succès  le  gaz  acide 
carbonique  que  leurs  sources  dégagent  en  abondance.  Pér^ 
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sonne  n'ignore  que  ce  gaz  est  un  puissant  antispasmodique, 
comme  l'atteste  la  potion  de  Rivière. 

i.  Dyspepsie  par  excès  d acidités  gastriques.  Les  observa- 
teurs  de  tous  les  temps  ont  décrit  sous  le  nom  d acidité  du 
premières  voies,  de  prédominance  de  sucs  acides^nm  état  mor- 
bide caractérisé  par  des  renvois  aigres,  le  rejet  de  liquides 
d'unesaveur  et  d'une  réaction  plus  ou  moins  acide,  soit  daas 
l'intervalle  des  repas,  soit  pendant  ta  digestion.Cette surabon- 
dance d'acides  qu'on  remarque   particulièrement  chez  les 
goutteux  et  les  rhumatisants,  est  à  notre  sens,  moins  le 
résultat  d'une  opération  chimique  que  d'une  sécrétion  pard- 
culière  due  à  une  influence  nerveuse  ou  à  une  excitation 
spéciale  de  la  membrane  muqueuse  de  l'estomac.  Quelle  que 
soit  l'opinion  que  Ton  adopte,ilest  constant  que  cette  sécré- 
tion de  liquides  acres,  mordicants,  agace  les  deuls  et  en- 
tretient à  la  surfac^e  de  la  muqueuse  gastrique  un  étal 
de  souffrance  qui  pervertit  l'appétit,  trouble  la  digestion, 
brise  les  forces,  provoque  la  céphalalgie,  des  vertiges,  etc. 
«  Chez  un  certain  nombre  de  malades,  dit  M.  Chomel,  la 
salive,  qui  est  alcaline  chez  l'homme  sain,  devient  acide,  et 
communique  cette  acidité  à  l'haleine  qui  sort  des  voies 
respiratoires;    cette  acidité   est    quelquefois  perçue  p*r 
l'odorat  du  médecin  ;  par  fois  même  l'air  de  la  chambre  est 
imprégné  de  cette  acidité;  le  papier  de  tournesol,  placé  sotts 
la  langue  pendant  quelques  secondes,  rougit  et  fournit  la 
confirmation  chimique  du  fait  signalé  par  l'odorat  ;  la  ma- 
lade a  lui-même  un  goût  sur  dans  la  bouche;   les  boissons 
vineuses,  les  sucreries  surissent  dans  l'estomac,  et  augmep* 
tent  le  goût  sur  dont  la  bouche  est  le  siège.  »    L'indication 
thérapeutique  est  évidente  ;  elle  consiste  à  neutraliser  cet 
excès  d'acide  et  à  changer  en  môme  temps  la  vitalité  de 
l'estomac,  vitalité  dont  l'altération  est,  comme  nous  l'avons 
dit,  le  point  de  départ  de  la  sécrétion  anormale.  Cette  dou- 
ble indication  est  parfaitement  remplie  par  l'usage  des  eaux 
minérales  alcalines,  qui  neutralisent  les  acides  en  excès,  em- 
pêchent cet  excès  de  se  renouveler  et  impriment  à  Testoiflac 
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une  modalité  particulière  qui  favorise  la  chitnification.  Le 
choix  de  la  source  doit  être  approprié  à  l'état  général  du 
malade;  si  ce  dernier  est  peu  irritable,  s'il  n'existe  point  de 
symptômes  d'une  excitation  locale  trop  vive,si  lasensibilitédu 
rentre  est  nulle  ou  peu  prononcée,  les  eaux  de  Vais,  Cusset, 
Saint-Nectaire,  et  avant  tout  celles  de  Vichy  réussissent  par- 
faitement ;  elles  rappellent  l'appétit,  et  rétablissent  les  fonc- 
tions digestivesdans  leur  état  normal.  A  Vichy,il  est  usage  de 
de  boire  le  matin  à  jeun  deux  ou  trois  verres  de  la  source  de 
J'H^pital,  puis  on  passe  à  la  source  Lardy,  ou  à  celle  de 
Mesdames;  toutefois  comme  il  existe  plusieurs  sources  dans 
cette  station  thermale,  il  faut  adopter  celle  qui  passe  le 
mieux.  11  est  toujours  utile  d'associer  à  la  boisson  des  bains 
tempérés.  Si  le  malade,  au  contraire^  est  d'un  tempérament 
nerveux,  tes  eaux  alcalines  hyposthénisantes  d'Ems,  d'ËviaOt 
deRoyat, delà  source  Sainte-Marie  à  Vais,  etc.,  doivent 
être  préférées. 

C'est  particulièrement  dans  cette  forme  de  dyspepsie  que 
le  choix  des  aliments  mérite  une  attention  particulière  ;  en 
général  les  substances  alimentaires  tirées  du  règne  animal 
sont  moins  sujettes  à  tourner  à  l'aigre  que  les  légumes,  les 
fruits  et  les  mets  sucrés;  le  pain  aigrit  facilement  ;  sa  quan- 
tité doit  être  réduite  :  il  doit  être  rassis  et  bien  levé;  les  per- 
sonnes qui  font  un  usage  habituel  du  lait  peuvent  le  conti- 
.  Buer  en  le  mêlant  avec  l'eau  alcaline,  qui  neutralise  ce  que  le 
lait  renferme  d'acide. 

5.  Dyspepsie  alcaline.  Cette  forme  de  dyspepsie  est  infi- 
niment moins  commune  que  la  précédente.  M.  Chomel  con- 
fesse même  qu'il  l'a  rarement  observée.  Elle  se  développe 
généralement  en  hiver  et  au  printemps,  à  ta  suite  d'une  ali- 
mentation principalement  animale.  Elle  se  caractérise  par 
un  dégoût  de  la  viande,  le  désir  de  boissons  et  d'aliments 
acides,  par  Tamertume  de  la  bouche,  et  souvent  par  la  ré- 
gurgitation de  matières  bilieuses,  l^es  eaux  minérales  acidu- 
lés, les  fruits  rouges  dans  la  saison,  l'oseille,  les  légumes, 
toutes  choses  que  les  malades  demandent  par  instinct^  leur 
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sont  généralement  utiles.  Les  médecins  anglais  préconisent  ' 
beadèoupdansce  cas  une  solution  au  dhième  diacide cbloci* 
drîque  dont  on  prend  unç  goqtte  dans  deux  cuiilen&es  àbon^ 
elle  (SOgramkres)  à'uneinfusiÔQ  açoère  ou  aromatique  (pi*  on 
boit  immédiatement  ayant  ^^haque  repas;  ils  appliqn^ 
même  ce  trà(tement  à  toutes  4es  dyspepsies,  ce  qui  est  pev 
rationnel/  puisque  toutes  ti^  sont p^  de  môme  nature. 

6.  Dyspepsie  muqueuse,  sap\ir raie, piiuiteuse.YAh  dépend 
d^un  état  ha))ituelïement  muqueux  du  sàburral  des  pre- 
mières voies  ;  on  Tobôerve  prificipatem^nt  chez  les  indivi- 
dus lymphatique^»  à  fibres  molles  et  d^olorèes,  qui  fânt 
peu  d'érercice  ou  se  livrent  aux  travaux  de  cabinet:  elle 
'èoincide  souvent  avec  le  catarrhe  des  bronches  ou  d'autres 
oi^anes.    Ses    ôaràetèrés  sont:  bouche    pâteuse,  langue 
'^àle,    souvent    couverte  d'un  enduit  bkûcl^tre;  teiiute 
^ubîctérique  de  ht  peau  au  mi^ns  aux  ailes  4u  nez  et  autov 
^des    yeux,   constfpation   habituelle    ou  alternant  avec  la 
diarrhée.  Dans  de  pareilles  circonstances  les  eaux  laïaâtes 
^Lasserne  &  Bagûëres*de*-Bigorre,ide.Lamotte,  de^Niéder- 
1>ronn,Garlsbad»  Rissingen»  JMarienbadyNauheim»  HombouTg 
etc.,  donnent  d'excellents  résultais  ;  à  la  dose  de  deux  oji 
trois  verres,  elles  entraînent  avec  les  selles  l^s  sabùres  con- 
tenues dans  f  estomac,  lé  duodénum,  ainsi  que  la  bile  véisée 
en  plusgrande  quantité  par  le  foie  ;  elles  procurent  des 
'celles  sans  coliques  et  sans  dëbîlitêr  les  dyàjaèptîques  dljà 
affaiblis,  et  régularisent  ainsi  ïèsfoiiclîdns  du  tabe  digeâlif. 

Ces  eaux  sont  bien  préférables  aux' purgatifs  réslûBux 

(jaiap,  scammooée,  aloês)  dont  abusent  les  )AAglais  et  qui 

'laissent  trop  souvent  à  leur,  suite, une  iTritati<»)  gastroriotes- 

tînale;  les  bains  et  les  douches  d'eaux  therhaales  sont  néces- 

*  saires  pour  ranimer  Tactivitéide  la  peau,  qui  est  ordinûre- 

ment  aride  et  flasque. 

Les  sources  qtte  nous  venons  de  mentionner,  conviennent 
parfaitement  dans  la  gastrorrkie  eu  catarrhe'^  siamacdl;  ce 
genre  d'affection  éstYréquent  chez  les  ihdividas  qui  attisent 
des  liqueurs  alcooliques  ;  ils  rejfeteni  à  ;^efro,  isims  ntilange 


âe^Mitière^aUxpçn^^ii^P?»  MP6£r^p4?J^^]?.(|!^é  de  mucosités 
blanches,  filantes  cpqw^e  du  ^^a^p  jcl'œuf>  que  le  vulgaire 
4<i8igfie3pU5jle.  n(w4^;><^¥iV^;,  l'pstçnja^^  alors  languis- 
sant, i>p^itfiaj«*w?iejiHi;;  Uyskçn;p$me  temps  constîpa- 

r,3.  fiyjfp^m  .métaif^(ftwe.J^firï  p*est  j)lus  fféquent  que 
à^  rencontrer  d^ns  les^^çrmesdesjdyspepaies  produites  et 
antretep^espar  des ^prinic^pes  rhumatismal,  goutteux^  her- 
pétique ,winéy^a|lgigue;^arwemple^  un  malade  3e  pré- 
9jWerf^ufl5r;Wt,ficy^3  Jofljgte)[pps  de^l^^^  les  digestions 

ffontrlpqgufi^,  l^wiÇPa?;?»  .^îJP'içy.^is^^^cons^^^^^^  ha- 

lîitueUeiripfei;çog^,p.yep.?p^Pi^]q.pjaj,ade  ces  ac- 

pi^ept^  r,^wpp^epf^à  \^  (JLi/3p^ri.Upp  d'une  dartre  dont  il  était 
porteur  dfawia^pngve^.fWnéiÇS.D'aut^^  accusent  la  sup- 
j^,çasj«)n4'W  jhuiqa^gws^.d^  Pour  traiter 

MecwQcèsççs  sojcfea  dp  dyspepsies,  l'indication  dominante 
j^t de. f^ppp}(^;ftw/dpliprs  le, principe  irritàtif  fixé  sur  Testo- 
Âac^.etdp.ri^tuer  ai[)3i;^Ja;(nala^ie  son  ^yéri^able  caractère. 
.Qi;,ppurvObte^ir  ;un  ;Pfti;eil  ;:ésumt,  aucune ,  médication  n'est 
.f^si  pui33f^pte,que  qçlle.d.ps  .sources  thermales  prises  en 
.bains,abwids,,en4oilçhPs.réy^j9ivçs,  douches  écossaises  et 
.eniétuve^  ;  ^n^wi^pl^.ylyi^D^pnt  .V*PP?^reîl  tégumemaire, 
./fes  .0iédiQ?rtiigips,,proy9qHpptla;P,(^^M^^^  nos  honora- 

.t)tej^;ppp£r^re^  de  P^i?,  Je 4pp^,ÇurPayen,, a  constaté  sur  lui- 
fOJjôWpcettefpropriété  jfe,m3r;qpfijt)le,  ^Après  une, cure  com- 
f,plète,43ux.awrçes,(,bei:i»^es  de.  Saint-Gervais  (Savoie) ,  le 
.clérangçpïpnt.,de;3pfoqctions.  digestjves  qui  le  tourmentait 
depuis  vingt  cinq.^n?,  fut  uptableme^t  amélioré  par  la  ma- 
,4^ifest2v0iPU,de.d9tuIeAirs  rAiUfpajtisiïiçilçs  •  auxquelles  naguère 
tta^^t^ée;i\prQ^e,^M^l|ipjure,Usen),en);Je3  troubles  digestifs 
.  p^.,ca»se  i^étastaitjique  fltp^a^g^érwserit  qye  temporairement 
dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  parce  que  le  principe 
.-diatbé^qqp^  plus  foçMp  à,fl^t^ftqpr|jqu>^détjfuire  complète- 
,  ^mwtf  .\,tQ\\joiur3,  une,tp«4ftiw?ft  i,  rppw^lJre, .  à  se  fixer  sur 
J'iWgf^pe  i9ten>^.pipii4iyemçA<^^^^,pté.Oi^.  prévient  ces  ré- 
>.^diyie8.HeUo9a,  jfpp^furt^qpeHPPf^^e  ,aux^  çaux  thermales 
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comme  moyen  prophylactique.  Il  va  sans  dîre  que  le  choix 
de  la  source  doit  être  adapté  à  la  diathëse. 

C.Dyspepstessj^mptomaltques.VesiotndLCConiieui  dans  ses 
parois  des  filets  si  nombreux  des  nerfs  pneumo -gastriques  et 
tri-splanchnique  ,  qu'il  entretient  des  relations  intimes 
avec  toutes  les  parties  du  corps,  et  qu'il  reçoit  le  retentisse- 
ment de  toutes  les  affections  pathologiques  des  autres  orga- 
nes. La  dyspepsie  s'observe  en  effet  dans  la  plupart  des 
maladies  lentes,  parce  que  l'état  continuel  de  soufl^rance  gé- 
nérale réagit  sur  les  organes  digestifs,  fait  perdre  l'appétit, 
trouble  la  digestion  et  entrave  notablement  la  nutrition  ;  il 
6St  souvent  difficile  de  discerner  les  cas  où  les  symptômes  gas- 
triques sont  sympathiques  de  ceux  où  ils  sont  idiopathiques. 
Le  foie,  les  reins,  l'utérus,  sont,  après  les  intestins,  les  vis- 
cères qui  entretiennent  avec  Testomac  les  rapports  récipro- 
ques les  plus  marqués  ;  les  voies  gastriques  ont  encore  des 
liaisons  avec  les  organes  de  la  tète,  de  la  poitrine;  ce  qui  ex- 
plique les  céphalalgies,  les  migraines,  les  vertiges  et  les 
toux  sèches,  profondes  que  les  praticiens  appclent  stomaea^ 
les.  Beaucoup  de  malades  se  plaignent  de  leur  poitrine,  quoi- 
que leur  mal  ait  son  siège  dans  les  viscères  de  l'abdomen  ; 
parfois  ils  éprouvent  pendant  le  travail  digestif,  de  la  dys- 
pnée ou  des  palpitations  qui  leur  font  craindre  une  phthisie 
commençante  ou  une  lésion  organique  du  cœur.  Ces  phéno- 
mènes se  dissipent  ordinairement  après  que  la  digestion  est 
accomplie.  L'auscultation  et  la  percussion  ne  montrent  rien 
chez  ces  sujets.  Inutile  de  remarquer  qu'on  prévient  ces  ac- 
cidents en  diminuant  la  quantité  des  aliments. 

On  a  lieu  de  croire  que  la  dyspepsie  est  symptômatiqoe, 
quand  elle  est  réfractaire  aux  secours  qui,  pour  l'ordinaire 
la  guérissent  ;  telle  est  la  règle  qui  conduit  les  bons  prati- 
ciens. 

Quand  les  troubles  digestifs  ont  leurs  causes  dans  des  lé- 
sions de  viscères  éloignés,  il  est  évident  qu'il  faut  avant  tout 
maîtriser  l'affection  primitive  ;  par  exemple,  si  l'affectioii 
dominante  est  une  leucorrhée^  il  faut  la  faire  cesser  par  des 
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eaux  minérales  appropriées  ;  quand  la  dyspepsie  est  détermi- 
née par  l'interruption  ou  rinsuffisance  des  flux  menstruel  ou 
hémorrhoïdal,  le  premier  devoir  du  médecin  est  de  rétablir 
ces  pertes  de  sang  habituelles.  Mais  lorsque  la  maladie 
première  est  au  dessus  des  ressources  de  Fart,  il  faut 
combattre  la  dyspepsie  comme  si  elle  était  idiopathique;  en 
ramenant  les  fonctions  de  l'estomac  à  leur  état  physiolo- 
gique, le  traitement  hydro-minéral  améliore  la  constitution, 
prolonge  l'existence,  relève  le  moral  du  malade  et  fait  naître 
en  lui  l'espoir  d'une  prochaine  guérison.  A  c^  titre,  la  cure, 
quoique  palliative,  est  déjà  un  grand  bienfait.  Mais  trop 
souvent  la  maladie  primitive,  reprenant  le  dessus  ne  tarde 
pas  à  causer  de  nouveaux  désordres  et  à  précipiter  le 
terme  fatal. 

CHAPITRE  II. 

DYSPEPSIES   PAU  LÉSIONS  ORGANIQUES. 

A.  leur  période  initiale,  les  altérations  matérielles  de  l'es- 
tomac sont  presque  constamment  méconnues;  leur  diagnostic 
ne  devient  précis  qu'autant  que  la  palpation  attentive  et 
méthodique  de  l'abdomen,  fait  reconnaître  la  présence  d'une 
tumeur  dure,  circonscrite,  lancinante  dans  la  région  épigas- 
trique,  et  qu'il  existe  en  même  temps  un  dégoût  insurmonta- 
ble pour  les  aliments,  des  nausées,  des  vomissements  de 
matières  semblables  à  du  marc  de  café;  qu'il  y  a  exagération 
du  son  stomacal,  gargouillement  épigastrique,  que  le  teint 
est  d'un  jaune  paille,  la  peau  sèche  et  le  corps  plus  ou  moins 
amaigri,  cet  ensemble  de  symptômes  révèle  un  cancer  de 
Testomac,  maladie  dans  laquelle  toute  cure  hydro-minérale 
est  superflue,  et  peut  même  nuire  en  provoquant  une  exci- 
tation trop  vive  dans  la  tumeur.  Mais  tant  que  le  diagnostic 
de  Vaffection  carcinomateuse  de  l'estomac  ne  se  trouve  pas 
établi  d'une  manière  positive,  tant  que  la  présence  de  la  tu- 
meur caractéristique  fait  défaut,  on  peut  combattre  les 
1858.  Mai.  T.  I.  34 
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symptômes  prédomioants  tels  que  l'anorexiei  Je  vomisse- 
.  mtnt,  la  constipation  pa;*  des  eaux  ^IcsMueskt/posthénisantes 
jeo  lesadmioistraDtàpttiitedose,  pour  ne  pas  exaspérer  le 
cancer  dans  le  cas  possible  de  son .  existence  ;  on  en  cesse 
l'emploi  aussitôt  que  les  accidents  gastriques  s'agravent  au 
lieu  de  s'amender < 

La  cause  de  Vhématémèse  réside  le  plus  ordinairement 
d^ns  un  commencement  d'affection  cancéreuse  ou  dans  une 
ulcération  simple  avec  érosion  des  vaisseaux  de  l'estomac; 
mais  elle  peut  être  indépendante  d'une  lésion  oi^anique  et 
avoir  sa  source  dans  Tapauvrissement  général  du  sang  ;  elle 
dépend  dans  oe  dernier  cas  d'une  simple  exhalation  san- 
guine locale.  Les  eaux  ferrugineuses  en  boisson  et  en  bsdns 
tempérés  sont  très  favorables  contre  cet  état  morbide. 

CHAPITRE  III. 

B$8(J|fÉ. 

La  dyspepsie  consiste  dans  un  trouble  chronique  de  la 
faculté  digestive. 

Les  sources  sanitaire^  employées  d'une  manière  oppor- 
tune et  un  régime  alimentaire  bien  réglé,  sont  le  meilleur 
mode  de  traitement. 

Le  choix  dejia  source  et  du  traitement  n'est  pas  indifférent; 
il  v.arie  suivant  que  les  lésions  sont  fonctionnelles  ou  orga- 
niques et  particulièrement  suivant  la  forme  de  la  dyspepsie. 

1.  Lésions  roRcriONifELLBS.  Dyspepsie  sub-inflemmatoin  ; 
gastrite  chronique  :  eaux  acidulés  de  Fougues»  St  Galmier» 
Soultzmatt,  Bondonneau,  etc.^en  boisson  à  petite  dose  et 
en  bains  tempérés;  régime  doux. 

2.  Dyspepsie  atonique.  Eaux  hypersthénisantes  ferrugi- 
neuses, alcalines,  sulfurées  en  boisson  et  en  bains;  régime 
graduellement  substantiel. 

3.  Dyspepsie  névropathique ^  gastralgie;  peu  ou  point 
d'eau  minérale  en  boisson;  ^  rhypersthénieuerveusedomtne, 
bains  hyposthénisants  de  Saint-Sauveur,  Néri3^  Bagnëres  de 
Bigorre,  Plombières,  Luxeuil,  Bains,  etc.;  régime  doux  ;  si 
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aucontraire,  il  y  a  hypbstbénie  nerveuse,  bains,  hypersthéni- 
«an/s ferrugineux,  sulfurés  ou  chlorurés  ;  bains  de  mer  ;  im- 
mersions-  courtes  et  répétées  dans  l'eau  froide  (22  à  25»  c  )• 
régime  tonique.  ''* 

4.  Dyspepsie  acide.  Boisson  et  bains  d'eaux  alcalines  • 
sources  de  Vichy,  Cusset,  etc.,  si-  la  constitution  est  peu 
irritable;  sources d'Eros,  d'Evian,  de  Royat,  etc.,  si  le  sujet 
est  excitable  ;  régime  composé  plutôt  de  viandes  rôties  mie 
de  légumes.  S'abstenir  de  fruits  acides,  de  sucreries. 
^.Dyspepsie  alcaline.  Eaux  acidulés;  régime  végétal- 
fruits  Brtûrs.  ' 

6.  Dyspepsie  piiuiteuie.^  Eaux  laxatives  de  Labasserre  à 
Bagnères  de  Bigorre,  de  Nederbronn,  Hombourg,  Nauheim 
en  boisson,  bains,  douches  ascendantes. 

...  T-A/fP$fte  ^étasialigue.  îiAppehr  AU  àehùrsie  prin- 
cipe diathésîque  rhumatismal,  goutteux  ou  herpétique  fixé 
sur  l'estomac,  à  l'aide  de  bains  chauds,  de  douches  révulsi- 
ves, écossaisses,  ôo  d'étuvès. 

Dyspepsies  symptômatiçues.  Combattre  la  maladie  primiti- 
ve, en  n.6meteihpsqueladyspepsle,  par  des  eaux  appropriées. 

'„,^*'^'^T*.  ?"*^*'"ûBEs.Dahs  le  cancer  del'estomac  confirmé, 
tout  traitement  hydro-minéral  est  nuisible;  quand  le  dia- 
gnostic est  indécis,  on  peut  essayer  avec  prudence  les 

.sources  alcalines  hyposthénisantes  en  boisson  et  en  bains. 

.^!:^  «^a/fwi^w.est  essentielle  et  passive,  eaux  ferrugineuses 
en,  boisson,  à  petites  closes. 

CONSULTATION 

un  «a»  I)  !ii  .•  ;  j  I  r,,  «arU 

MORTA  LA  SUITE  DE  L'OPERATION  CESABIENNE 

(Voir  la  Revue  médicale  des  13  et  SI  mars  1838.) 

.      A  Monsieur  le  docteur  Sales-Girons. 
.  Très  cher  et  1res  honoré  confrère, 

Jij.'f®7^°^*'^^r^^^^  F9  décliner  l'honneur  qae  vous  me 
i?.**^^  en  nie  demandant  mon  avis  sur  la  cause  de  la  mort  de 
repérée  de  M.  le  docteur  Guillaume.  J'ai  relu  avec  la  plus 
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grande  attentioa  Tobscrvalion  fort  intéressante  de  noire  con- 
frère de  Sarguemines,  ainsi  que  la  lettre  de  M.  le  docteor 
Fischer,  et  je  vous  avoue  que  ces  deux  documents  ne  me 
paraissent  pas  assez  complets  pour  que  j*ose  émettre  une  opi- 
nion bien  nette  sur  la  cause  de  la  mort  de  la  femme  Nicolaï.  Je 
me  borne  donc  à  vous  adresser  quelques  considérations  sur  ce 
sujet. 

Résumons  d*abord  ce  fait.  Une  femme  de  la  campagoe,  de 
39  ans,  d'une  constitution  frêle,  grosse  pour  la  cinquième  fois, 
ne  peut  accoucher  par-  les  voies  naturelles,  parce  que  depais 
son  dernier  accouchement  il  s'est  développé  dans  le  petit  bas- 
sin une  tumeur  qui  l'envahit  presque  en  entier.  L'opération 
césarienne  est  décidée,  faite  avec  habileté»  selon  toutes  les 
règles  de  Tart.  On  amène  un  enfant  vivant.  La  mère,  qui  avait 
été  soumise  à  l'action  du  chloroforme,  a  bien  supporté  cette 
opération;  on  lui  permet  Pallaitement,  on  lui  donne  un  peu  de 
nourriture.  Dès  le  quatrième  jour  la  plaie  est  réunie  en  bonne 
partie;  il  n'y  a  pas  même  eu  de  fièvre,  l'appétit  est  bon,  et 
tout  va  à  merveille  jusqu'au  sixième  jour  après  lopération. 
Alors  le  médecin  apprend  que  cette  femme,  qui  la  veille  pou- 
vait être  considérée  comme  guérie,  avait  eu  une  nuit  agitée. 
Il  lui  trouve  du  mal  de  tête,  un  peu  de  délire  et  une  forte 
fièvre.  La  soif  est  très-vive, bien  que  la  langue  ne  soit  niroogc 
ni  sèche  ;  le  ventre  est  mou,  point  gonflé,  indolore,  bien  qu'il 
n'y  ait  pas  eu  de  selles  depuis  deux  ou  trois  jours  ;  il  contient 
des  gaz  qui  s'échappent  en  abondance.  Pas  de  renvois,  pas 
d'envie  de  vomir;  enfin  l'appétit  ne  manquait  pas.  Depios, 
la  plaie  est  en  très  bon  état.  Aussi  Je  médecin  ne  considère 
pas  ces  symptômes  comme  très  alarmants  et  ajourne  jusqu'au 
soir  toute  intervention.  Cependant  le  mal  empire  rapidement 
et  la  malade  succombe  vers  quatre  heures  de  l'après  midi, 
sans  qu'on  ait  pu  savoir  rien  de  plus.  L'autopsie  est  refusée. 

Cherchons  maintenant  jusqu'à  quel  point  on  peut  déter- 
miner la  cause  de  cette  mort  prompte  et  inattendue.  Je  ne  dis 
pas  mort  subite^  parce  qu'on  ne  peut  la  considérer  précisément 
comme  telle,  puisque  la  maladie  qui  emporta  la  femme  Nicolaï 
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paraît  s'être  déclarée  pendant  la  nuit,  et  que  la  mort  n'eut' 
lieu  que  le  Icudcmain  vers  quatre  heures  du  soir.  Cependant 
il  est  certain  que  la  marche  rapide  et  insidieuse  de  cette  affec- 
tion, la  rapproche  à  plusieurs  égards  de  celles  qui  donnent 
lieu  à  une  mort  subile. 

Du  reste,  vous  savez,  très  honoré  confrère,  et  vos  lecteurs 
sayent  que  je  n'admets  pas  de  difTérences  bien  tranchées  entre 
une  mort  prompte  et  une  mort  subite,  que  l'une  et  l'autre  doi- 
Tent  souvent  être  rapportées  à  la  même  cause,  agissant  avec 
plus  ou  moins  d'intensité,  ou  sur  un  sujet  plus  ou  moins  sus- 
ceptible à  l'influence  de  cette  cause.  Dans  le  cas  en  question, 
la  mort  eût  pu  être  instantanée,  et  je  ne  crois  pas  que  cela  eût 
rien  changé  aux  conclusions.  D'autre  part,  je  suis  convaincu 
que  l'état  puerpéral  n'est  point  une  cause  essentielle  de  mort 
subite^  mais  qu'il  peut  agir  souvent  comme  cause  occasion- 
nelle. C'est  donc  en  dehors  de  Tétat  puerpéral  qu'il  faut  re- 
chercher la  cause  de  la  mort  de  la  femme  Nicolaï,  puis  à  cette 
cause  on  ajoutera,  s'il  j  a  lieu,  la  part  qui  revient  à  l'état 
puerpéral. 

Je  demande  qu'on  veuille  bien  accepter  les  propositions 
suivantes  dont  j'ai  donné,  je  l'espère,  une  démonstration  suf- 
fisamment rigoureuse  dans  mon  mémoire  de  concours,  qui 
doit  être  imprimé  dans  le  XXI h  volume  du  Bulletin  de  TAcadé- 
mie  de  médecine  : 

La  mort  reconnaît  toujours  pour  cause  la  rupture  des  rap- 
ports qui  unissent  Tâme  et  le  corps.  Deux  ordres  de  lésions 
peuvent  opérer  celte  rupture  :  des  lésions  dynamiques  qui 
frappent  directement  le  principe  immatériel  ;  des  lésions  orga- 
niques qui  frappent  directement  le  principe  matériel.  Ces 
deux  ordres  de  lésions  se  combinent  le  plus  souvent,  et  la  gra- 
vité du  résultat  vient  de  cette  union.  Une  lésion  dynamique 
peut  donner  lieu  à  une  lésion  organique  et  léciproquement; 
il  est  souvent  difficile  de  reconnaître  celle  qui  a  précédé  l'au- 
tre. Les  lésions  organiques  qui  compromettent  gravement 
rîntégrité  des  symptômes  circulatoire,  respiratoire  et  nerveux^ 
sont  à  peu  près  les  seuls  qui  soient  de  nature  à  déterminer  la 
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mort  sqbite.  Alors  mfime  que  ces  lésions  seni^blei^t  peu  in^por- 
tantes,  elles  peuvent,  eu  raison  de  nombreuses  circonstances, 
déterminer  sur  le  principe  immatériel  .qp^  réaction  très  vive, 
et  par  suite  donner  lieu  à  qne  mort  prompte.  L'état  puerpé- 
ral détermine  chez  la  femme  des  modiGcations  organiques 
nombreuses  qui  la  prédisposent  aux  afTections  de  cet  ordre; 
mais  cet  état  détermine  surtout  des  modiGcations  organiques 
qui  rendent  l'âme  très  impressionnable. 

Nous  nous  arrêterons  à  cette  proposition,  et  nous  en  rappro- 
cherons  les  paroles  mômes  de  M.  le  docteur  Guillaume,  a  Sans 
doute,  dit-il,  avant  de  se  résigner  à  subir  cette  opération,  la 
lemmeNicolaîa  dû  éprouver  de  vives  impressions,  de  nature  à 
expliquer  les  accidents  qui  Tpnt  enlevée.  Son  état  physique, 
son  organisation  en  général  ne  présentaient  pas  des  antécé- 
dents bien  favorables.  » 

Je  me  rallie  pleinement  à  Vopinion  de  mon  honorécofifrère. 
}e  crois,  comme  lui,  que  c  est  surtout  aux  mauvaises  disposi- 
tions antérieures  de  la  malade  qu'il  faut  rapporter  la  mort. 
En  effet,  il  a  dû  v  avoir  chez  cette  femme  un  affaissement 
profond,  et  dans  toute  son  histoire  nous  en  trouvons  les  indices. 
C'est  une  santé  délabrée  même  avant  sa  grossesse  ;  c'est  retTet 
débilitant  de  la  gestation,  car  c'est  toujours  à  son  propre  dé7 
triment  que  la  femme  développe  et  iiourrit  dans  soni  sein  cet 
enfant  qui  s'assimile  la  propre  substance  de  sa  mère,  et  qui  vit 
de  sa  propre  vie.  Mais  la  femme  Nicol^ï  ii'avait  pas  eu  seple^ 
ment  une  grossesse  pénible;  elle  savait  encore  que  son  accpo- 
^hement  devait  être  terrible,  et  nql  ne  pourrait  dire  ceqo^te 
a  dû  éprouver  d'angoisses  en  pensant  à  sia  délivrance.  Bemar; 
quons  cependant  que  l'obserVa^on  manque  ici .  d'un  détail 
intéressant  :  on  n'a  pas  fait  connaître  le  caractère  de  cette 
femme;  et  l'on  sait  4}ue  les  personnes  dont  l^'iotelligcnce ,e^t 
développée,  sont  bien  plus  accessibles  à  l'inquiétude  ef.?p^ 
idées  tristes  que  celles  doat  la  nature  eslriçstèe  grossière  ^ 
inculte.  Mous  n  insisterons  pas  sur  les  effetjs  directs  de  l'opéi^.* 
tion  qui  a  été  faite  sous  l'influence  du  chloyoforme,la(|oulenr  ift 
Vappréhension  ont  dû  être  A  peu  près  nulles  ;  puis  la  joie  ^esf 
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trouver  heureusement  délivrée  a  dû  ranimer  un  peu  les  forcée 
de  la  patiente  au  sortir  de  son  sommeil.  Pourtant  Tafiaiblisse- 
meiit  de  cette  femme  devait  être  grand  ;  car  elle  vient  de  subir 
une  des  opérations  les  plus  graves  :  il  y  a  une  lésion  trauma* 
tique  importante,  et  pendant  cinq  jours  il  nç  survient  pas 
même  de  fièvre  ;  au  contraire^  il  y  a  des  sueurs,  et  bienqua 
leur  caractère  ne  soit  pas  spécifié,  n'y  a-t-il  pas  lien  de  craindre 
qu'elles  n'aient  eu  quelque  chose  de  colKquatif  ?  D*un  autre 
Cfttéy  n'oublions  pas  pourtant  que  la  plaie  se  réunissait,  que  la 
femme  allaitait  son  enfant,  ce  qui  annonçait  encore  chez  elle 
une  certaine  énergie  vitale  ;  mais  qui  sait  aussi  si  la  nature 
médicale,  dont  nous  ignorons  les  procédés,  ne  concentrait  pas 
hmte celte  activité  pour  opérer  la.guérison  delà  plaie?  Qui 
pourrait  dire  enfin  cequ*en  dépensait  la  sécrétion  lactée,  pru^ 
éemment  établie  par  le  médecin  pour  faire  upe  révulsion  utile? 
le  n'oserais  poser  ces  questions,  tant  je  les  sais  grosses  de 
diffieultès,  si.je  n'entrevoyais  là  un  beau  sujet  d'études  qu'il 
peut  être  bon  de  signaler.  Quoi  qu'il  en  soit,  c'est  au  miliett 
de  ces  circonstances  que,  dans  la  nuit  du  cinquième  jovr, 
il  survint  un  peu  de  réaction.  Le  sixième  jour  au  matin,  il  y 
a  du  délire  et  une  fièvre  intense;  avant  la  fin  du  jour,  la  ma^ 
lade  n'existe  plus.  Ne  semble-t-il  pas  ici  que  le  traumatisme, 
endormi  par  la  faiblesse  même  de  cette  femme,  se  soit  révdilé 
tout  d'un  coup,  et  que  trouvant  on  sujettrop  débilité,  il  a  réagi 
sur  les  centres  nerveux,  avant  même  que  les  phénomènes  lo* 
eaux  aient  eu  le  temps  de  se  manifester?  CTesjt  ainsi  que  les 
dispositions  générales, de  la  malade,  favorables  en  apparence^ 
puisqu'elles  loi  avaient  évité  de  lutter  contre  les  accidents 
Inflammatoires  qui  suivent  d'ordinaire  une  grande  opéralioil« 
ont  bien  pu  devenir  ultérieurement  la  principale  cause  pcca- 
«eioanelle  de  sa  mort.       { 

^'iDans  cette  appréciation,  nous  avons  éliminé  comme  peu 
probable  l'existeiiced'oBe  lésion  des  organea  de  la  respiraUftH 
etide  la  droulation.  En  effet,  la  mort  nous  parait,  ainsi  qu'au 
médecins  qui  ont  donné  leurs  soins  à  la  malade,  avoir  ébè  le 
Téèoltat  d'ane  affpdicin  des  centres  nerveux*  Mais  en  l'absence 
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de  raaiopsie,  csl-il  bien  possible  de  spécifier  ia  nature  de  celle 
affection  ?  Nous  ne  le  croyons  pas  ;  et  c'est  avec  la  même  réserve 
que  nous  avons  gardée  jusqu'ici,  que  nous  donnons  notre  opi- 
nion  hur  ce  point.  Si  Ton  considère  le  petit  nombre  des 
symptômes  relaies,  dont  aucun  n'est  bien  caractéristique,  et  si 
Ton  lient  compte  de  la  courte  durée  de  la  maladie,  il  devient 
très  probable  que  Tautopsie  n'eût  guère  donné  que  des  sîgoes 
négatifs  ;  qu'on  eût  tout  au  plus  constaté  une  très  légère  hypé- 
rémie  des  méninges;  peut-être  aussi  un  peu  de  sérosité  dans 
les  veniricules  ;  mais  on  sait  que  ce  signe  anatomique  n'a  pas 
une  grande  valeur,  et  qu'il  n'est  pas  rare  de  le  rencontrer  chez 
des  sujcis  morts  dans  l'épuisement,  alors  même  qu'ils  n'ont 
présenté  aucun  symptôme  cérébral.  En  sorte  que  je  suis  porté 
à  croire  que  s'il  y  a  eu  commencement  de  méningite,  cette 
maladie  n'a  pas  eu  le  temps  de  prendre  assez  d'extension  pour 
devenir  la  cause  efficiente  de  la  mort,  qui  me  parait  platôt 
devoir  être  rapportée  à  un  ébranlement  nerveux, résultant  loi- 
même  soit  d'une  légère  réaction  traumatique,  soit  peut-être 
encore  d'un  écart  de  régime,  si  tant  est  que  la  malade  en  ait 
commis  quelqu'un,  peu  de  temps  avant  l'accident;  l'observa* 
lion  ne  donne  aucun  détail  à  ce  sujet. 

Dans  tous  les  cas,  je  demeure  convaincu  que  la  cause  occa- 
isionnelle  de  la  mort  a  été  légère  ;  l'autopsie  seule,  en  me  mon- 
trant une  lésion  organique  bien  manifeste  et  d'une  certaine 
importance,  pourrait  modiGer  mes  convictions  à  cet  égard. 
Mais  chez  un  sujet  dont  la  constitution  physique  et  morale  est 
affaiblie,  il  ne  faut  souvent  qu'une  influence  minime  pour  réagir 
énergiquement  et  sur  l'une  et  sur  l'autre*  Alors  les  connexions 
temporaires  qui  réunissent  en  un  seul  être  les  deux  éléments 
distincts  qui  nous  constituent,  sont  plus  ou  moins  ébranlées  ; 
elles  peuvent  être  brisées,  et  chaque  élément  séparé  eof re 
aussitôt  dans  la  sphère  d'activité  qui  est  propre  à  sa  nature,  ce 
qui  constitue  la  mort  de  l'homme,  et,  d'une  manière  plus  gé- 
nérale^ la  mort  de  l'être  vivant. 

Telles  sont,  très  honoré  confrère,  quelques- unes  des  ré- 
flexions qui  m'ont  été  suggérées  par  l'invitation  que  vous  avex 
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bieo  voulu  m'adresser;  je  vous  les  livre  pour  ce  qu'elles  valent 
e(  pour  en  faire  tel  usage  que  vous  voudrez. 

Agréez  les  salutations  empressées  de  votre  bien  dévoué 
confrère.  k,  Mordret. 

TUMEUR  CONSIDERABLE  DU  PLi  DE  L'AiNE. 

Une  jeune  fille  se  présente  vers  le  mois  de  novembre  1856 
dans  le  service  de  M.  Nélaion.  Elle  portait  à  la  partie  anté- 
rieure et  supérieure  de  la  poitrine  à  droite,  une  tumeur  assez 
volumineuse.  A  l'examen,  le  chirurgien  reconnaît  une  vaste 
collection  de  pus  au-dessous  de  la  clavicule,  derrière  le 
grand  pectoral  et  allant  jusque  sous  Taisselle. 

Une  incision  faite  sur  cette  tumeur  donna  issue  à  une 
assez  faible  quantité  de  pus.  Peu  de  jours  après,  une  seconde 
incision,  puis  une  troisième,  en  procurèrent  abondamment, 
et  au  bout  d'un  mois  la  malade  sortait  guérie. 

Mais,  vers  le  môme  temps,  une  douleur  sourde  se  faisait 
Beûtir  à  la  base  de  la  poitrine,  du  côté  droit;  elle  diminua 
insensiblement  d'intensité,  et  se  termina  sans  traitement. 

Peu  après,  notre  malade  éprouva  une  autre  douleur,  mais 
cette  fois  au  pli  de  Faine  adroite,  et  avec  elle  apparut  un 
point  tuméfié.  Ce  fut  au  mois  de  décembre  1857  que  cette 
fille  vint  réclamer  de  nouveau  les  soins  du  chirurgien  des 
cliniques. 

L'aspect  extérieur  ne  dénote  pas  visiblement  un  aflaiblis- 
sèment  des  forces  ;  il  y  a  toutes  les  apparences  de  la  santé; 
cette  fille  présente  un  tempérament  lymphatique  et  une 
constitution  assez  bonne.  Toutes  les  fonctions  se  fout  assez 
régulièrement  ;  il  n'y  a  pas  eu  de  maladies  antérieures,  à 
part  celle  dont  nous  avons  parlé. 

Maintenant,  à  l'examen  des  parties  malades,  on  constate 
une  tumeur  située  au  niveau  des  insertions  des  adducteurs 
de  la  cuisse,  au-dessous  de  la  face  antérieure  du  pubis.  Cette 
tumeur  n'atteint  pas  l'artère  crurale  ;  elle  se  trouve  un  peu 
au  eôté  interne  du  trou  obturateur. 
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Il  était  nécessaire  de  savoir  si  elle  était  tout  à.fait  ex- 
terne ;  alors,  le  toucher  pratiqué  du  côté  du  vagin  permit  de 
reconnaître,  à  la  paroi  droite  de  ce  conduit,  un  relief  arrondi; 
delà  môrae  consistance  que  la  tumeur  extérieure.  Parle 
rectum,  le  doigt  explorateur  sentait  quelque  chose,  mais 
d'une  manière  très  imparfaite.  La  tumeur,jètait  constituée 
par  deux  parties,*  Tune  extérieure,  crwrak;  Tautre  inté- 
rieure, pelvienne.  La  communication  de  ces  deux  tumears 
se  faisait  par  le  troii  ovàlaire  très^  probablement,  anlatot 
qu'on  a  pu  en  juger  par  lès  diverses  recherches  faites  pour 
arriver  à  un  diagnostic  certain. 

Le  professeur  Nélaton  fit  plusieurs  manœuvres  dans  le  bat 
de  faire  refluer  le  licjuide  d'une  poche  tlatls  l'autre  ;  flwôi 
elles  n'amenèrent  à  aucun  résultat.  Quant  aux  sensations'-dè 
la  malade,  elle  éprouva  d'abord  une!  douleur  sourde,  pnis 
très' vive,  et  s' exaspérant  pendant  la  nuit. 

Qu'était-ce  donc  que  cette  tumeur? 

M,  Nélaton,  dont  le  talent  est  bien  connu,  présuma  qu'elle 
était  de  la  même  nature  que  celle  qui  s'était  présentée  dans 
lé  creux  axillaife.  Ce  devait  être  un  abcès;...  mais  quelle 
était  la  nature  de  cet  abcès?  Il  est  évident  que  la  con- 
naissance de  la  nature  de  l'abcès  de  l'aisselle  aurait  certai- 
nement mis  sur  la  voie,  mais  le  chirurgien  n'avait  pas  été 
suffisamment  édifié  sur  la  nature  du  premier. 

L'abcès  que  Ton  avait  en  présence  était-il  dû  à  une  maladie 
de  l'os,  à  une  cause  spécifique,  à  des  scrofules?. .. 

Une  ïdée  se  présenta  à  l'esprit  du  chitui*gien  :  était  ce  un 
abcès  migrateur  ayant  eu  son  point  de  départ  à  la  base  delà 
poitrine?  C'était  là  une  supposition  à  laquelle  on  ne  pouvait 
é'arrêter,'vu  qu'il  était  difficile  de  comprendre  comment tm 
abcès  venant  de  la  poitrine  pourrait  se  manifester  vastcet 
considérable  vers  le  trou  obturateur  ? 
■'ttalt.  ce  un  abcès  froid  développé  sous  Tinfluence  d'une 
dikposTtion  de  r&oiVomle?  Etait  ce  troeturireur  goAtaeiis» 
BJiéciRquQ  ?  LTiabile  bhlrtii'gienf;'dbnt  le  dlâ^ostic  dans  les 
mâlàfflés'eât'a'tine''îlréciSî6b  tëtoarquable,  pOsa  toutes  ces 
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questions,  et  eut  des  raisons  pour  croire  qu'il  avait  affaire  à 
qne  tumeur  gommeuse  d'origine  osseuse,  (cette  fille  ayant 
eu  quelques  mois  ayant  un  bouton  à  la  vulve).  Quoiqu'il  en 
spit,  la  tumeur  développée  au  niveau  de  la  branche  ischio- 
pubienne  présentait  une  fluctuation  nianifeste.  Quefallait-i! 
faire  d'abord?  une  ponction  ?  évidemment  non,  car  des  faits 
nombreux  étaient  là  pour  attester  que  la  cicatrisation  d'une 
inci3ion  dans  une  tumeur  pareille  et  dans  une  région  telle 
qiue  celle  qui  était  envahie,  présentait  de  grandes  difficultés; 
la  mort  pouvait  du  reste,  être  le  résultat  d'une  suppuration 
interminable.  Vers  le  pli  de  Faine  il  y  a  grand  nombre  de 
ipuscles  dont  les  faisceaux  formant  des  plans  croisés,  et  étant 
toujours  en  action,  s'opposent  au  rapprochement  des  paroîà 
d'une  plaie;  on  ne  peut  pas  non  plus  faire  des  contre-ou- 
vertures, vu  la  quantité  de  veines  et  de  grosses  artères  qui 
sillonnent  cette  partie. 

M.  Nélaton  pensa  que  sous  Tinfluence  d'un  traitement 
généra^l,  l'absorption  pourrait  se  faire. 

Lesantisyphilitiques  furent  administrés  :  Tiodure  de  po- 
tassium fut  donné  à  un  gramme  par  jour;  on  devait  augmen- 
ter insensiblement  la  dose  jusqij^à  trois  çrammes. 

Si  Tabcès  restait  stationnaire,  le  traitement  continuerait; 
ai  la  tumeur  se  développait,  une  incision  serait  faite. 

Cinq  jours  après,  l'abcès  était  énorme,  la  fluctuation  très 
sensible;  alors  l'ouyerture  par  le  bistouri  donna  près  de 
500  g;ramtnes  de  pus.  On  fit  dans  la  cavité  des  injections 
iodées^  riodure  de  potassium  fût  continué,  la  cicatrisation  se 
fit  trèsbien,  et  (juarante  jours  après  la  malade  sortait  guérie. 

Charles  Segut  D.  M. 

LITT£RITUR£  MEDIGILE  FRANgAISE. 

•"''"'    'j'oÙiRHiUl^'ÀC^àoVIKCE.'''''  '    '         ''' 
Ntte  sor  1(8  propriétét  tètnïkgtidé  It>témMr«[  «riWé.  «  TaaUement  abortird«la 
blénnorrhagie. 

Pfote  sur  les  propriétés  fébrifuges  de  la  teinture  d'iode, 

'  paf  if.  le'dôcteot'BÀRBAstE^^      *       * 
Ce  travail  renferme  lès  observations '3e  trois  malades  at- 
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teints  de  fièvres  intermittentes  anciennes  et  de  cachexie  pa- 
ludéenne, vainement  traités  par  ie  sulfate  de  quinine,  et 
guéris  en  trois  ou  quatre  jours  par  l'administration  intérieure 
de  la  teinture  d'iode.  M.  Barbaste  donne  ce  médicament  àk 
dose  de  50  gouttes,  en  trois  fois  dans  lesvingt-quatre  heures, 
dans  un  quart  de  verre  de  tisane  amère  et  à  Tissue  des 
accès. 

Ces  succès  ont  été  si  prompts  et  si  merveilleux  que  M.  Bar- 
baste en  demeura  tout  surpris.  Nous  avouons  que  nous  n'eQ 
sommes  pas  moins  étonné  que  lui.  Reste  à  savoir  si  ses  ma- 
lades ont  été  guéris  radicalement  et  pour  toujours  :  c'  est  ce 
que  ne  disent  point  les  observations.  Or  on  sait  combien  il 
est  fréquent  de  voir  des  malades  chez  lesquels  on  n'a  fait  que 
couper  Taccès  de  fièvre ,  sans  détruire  l'infection  palus- 
tre, qui  n'attendra  qu'une  occasion  pour  se  révéler  de  nou- 
veau. 

M.  Barbaste  reconnaît  que  la  priorité  de  l'emploi  de  la 
teinture  d'iode  comme  fébrifuge  appartient  à  M.  Seguin 
(d'Albi\  quia  publié,  un  travail  intéressant  sur  ce  sujet  dans 
le  Journal  des  connaissangrs  médicales  et  pharhaceotiqobs  du 
mois  de  décembre  1846.  M.  Séguin  avait  reconnu  que  c'est 
principalement  dans  les  cas  de  fièvre  intermittente  chronique, 
rebelle  surtout  aux  préparations  de  quinquina,  que  la  tein- 
ture iodée  peut  rendre  de  véritables  services.  Les  observa- 
tions de  M.  Barbaste  viennent  parfaitement  àTappui  de  ce 
fait.  On  pourrait  donc  dire  que  le  sulfate  de  quinine  est  le 
spécifique  des  fièvres  paludéennes  récentes,  et  l'iode  le  spé- 
cifique des  fièvres  invétérées.  Enfin,  nous  rappellerons  qu'en 
ISSSle  docteur  Giuseppe  Manfredonia  (de  Naples)  a  rapporté 
dans  la  Gazzbtta  medica  rrALiAN a  des  cas  de  fièvres  intermit- 
tentes très  opiniâtres  qui  avaient  rapidement  cédé  à  Tadmi- 
nistration  àeVIodure  de  quinine  à  la  dose  de  4  à  8  grammes 
par  jour. 

H.  Barbaste  termine  sa  note  par  une  réfutation  des  détrac- 
teurs de  la  médication  iodique,  entre  autres  de  M.  Lecoutu- 
rier,  qui  a  publié  en  mai  1857,  dans  le  Musée  des  sciences. 
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un  article  où  il  paraît  avoir  exagéré  les  qualités  toxiques  de 
l'iode  au  détriment  de  ses  propriétés  médicales.  M.  Barbaste 
affirme  qu'il  a  administré  sans  danger  de  fortes  doses  de  ce 
médicament  contre  les  diverses  formes  du  lymphatisme. 
D'ailleurs,  pour  plus  de  sûreté,  il  engage  à  le  donner  aux 
lieures  des  repas,  suivant  le  sage  conseil  de  M.  Lasègue. 
{Rfsvue thérapeutique  du  Midi). 

Blennorrhagie ;  traitement  abortif. 

Dans  un  ouvrage  qui  a  pour  titre  :  Exposition  critique  et 
pratique  des  doctrines  nouvelles  sur  la  syphilis,  M.  Diday, 
de  Lyon,  pose  les  règles  pratiques  suivantes  de  l'emploi  de 
la  médication  abortive  dans  le  traitement  de  la  blennorrha- 
gie. 

1<»  Avertissez  tous  les  clients  de  la  possibilité  d'une  cure 
expéditive,  s'ils  viennent  consulter  à  temps  ;  indiquez-leur  les 
premiers  signes  de  l'écoulement. 

2'  Le  malade  étant  en  présence,  opérez  sur  l'heure  sans 
retard  ;  et  opérez  vous-même. 

3®  Une  seule  injection,  ou  plutôt  une  séance  d'injections 
suffit  :  il  faut  une  première  injection  pour  nettoyer  le  canal 
d'urine  et  de  muco-put«,  puis  une  seconde,  celle  qui  agit 
curativement. 

4®  Dose  suffisante,  mais  nécessaire  : 

Eau  18  grammes. 

Nitrate  d'argent  cristallisé  3  décigrammes. 

5®  Il  n*y  a  besoin  de  mettre  dans  la  seringue  que  de  6  à 
8  grammes  de  liquide.  En  effet,  si  vous  êtes  consulté  à  temps, 
le  mal  n'a  pas  encore  gagné  en  profondeur  ;  et  cautériser  les 
six  centimètres  antérieurs  du  canal,  suffit.  Si  vous  jugez  à 
propos  de  brûler  plus  avant,  ce  serait  de  crainte  que  l'inflam- 
mation n'y  fût  déjà  parvenue.  Mais  alors,  développé  en 
étendue,  elle  léserait  aussi  nécessairement  aussi  en  intensité, 
et  il  n'y  aurait  plus  dès  lors  assez  de  chances  de  réussite 
pour  être  autorisé  à  opérer. 

6**  Après  l'injection  de  balayage,  la  seconde,  celle  qui  agit, 
doit  être  gardée  trois  minutes.Quelquespraticienscroientbien 
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faire  ei}  refoulant  le.liquide  d*avanten  arrière.  C'est  pour  ce 
cas,  un  vrai  contre-sens.  L'avant-canal,  à  cette  époque  est 
seul  malade  :  lui  seul  doit  être  touché;  mais  il  faut  le  toucher 
tout  entier^  dans  la  cavité  de  ses  follicules  comme  au  fond  de 
ses  plis.  Pour  remplir  ce  but  essentiel,  c'est,  au  conlraire, 
d'arrière  en  avant  qu'il  convient  de  ramener  le  liquide.  Te- 
nez une  minute  le  flot  fortement  chaksë  dans  ce  sens  [àr 
une  pression  méthodique,  tout  en  serrant  le  méat  de  l'autre 
main.  Ainsi  vous  sentez  sous  vos  doigts  le  canal  se  gonler 
de  liquide;  ainsi,  vous  aurez  puissamment  concouru  àla  piè- 
rison,  en  forçant  l'agent  curatif  de  s'insinuer  partout  où  sa 
présence  était  nécessaire. 

7'  C'est  au  niveau  du  méat  que  la  cause  contagieuse  a 
d'abord  agi.  11  est  donc  le  plus  fortement,  puisqu'il  est  le 
plus  anciennement  malade.  Et  pourtant  la  solution  causû- 
que  ne  l'a,  jusqu'à  présent,  touché  qu'en  passant;  cariés 
deux  doigts  qui  tiennent  fer  mes  le  bout  de  l'urètre,  ont  em- 
pêché l'injection  de  séjourner  en  ce  point.  Cette  lacune, 
généralement  ignorée,  exige,  pour  l'efficacité  de  ropératîon, 
un  temps  supplémentaire.  Voici  comment  M.  Diday  l'exécufe: 
Après  les  manœuvres  précédentes,  il  cesse  de  serrer  le  méat. 
Au  lieu  de  le  tenir  fermé  par  pression  entre  les  deux  doigts, 
il  place  la  pulpe  du  pouce  en  dehors  par  dessus  Touvertore, 
absolument  comme  on  applique  sur  le  goulot  d'une  fiole  que 
Fpn  veut  rincer.  Le  liquide  injecté  peut  alors  descendre 
librement  jusqu'à  l'orifice,  et  venir  baigner  cette  partie 
extrême  de  Turètre.  II  l'y  maintient  une  minute  environ; 
puis,  il  laisse  sortir,  et  tout  est  fini, 
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De  rasphyxie  des  enfants  nonvean-nét  et  de  son  traitement.  —  De  l'emploi  de  l*époife 

préparée. 

De  Casphyocie  des  enfants  nouveau -nés  et  de  son  traitement. 
par  le  docteur  Marshall  Hall. 
L'enfant  nouveau-nè  et  le  petit  nouveau-né  de  tout  mammi*- 
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fèrc^soi^t  4ans  une  çopdiUon  ioate  parlicalière  fia  ppint  ie.  Tu^e 
aaalomiqae,  comme  ^u  point  de  vue  physiologique.  Le  Irop 
ovale  et  le  conpi^it  artériel  restent  encore  ouverts  ;  le  sang  ^e 
la  circulation  pulmo£^s^ire  est  encore  détourne  de3  cs^pau^  qu'il 
^t  destiné  i  parcourir,  et,  sous  ce  rapport,  ils  ressemblent  à 
la  classe  des  rept^çs.    . 

En  l'absence  de  la  respiration  et  de  tout  stimulus,  l'excita- 
bilité du  système  spinal  et  l'irritabilité  du  systé;me  musculaii*e 
existent  dans  leur  plus  haute  condilion^  Q.u^vaut  la  loi  de  la  vjle 
animale  que  j'aiproclapaée,  il  y  a  déjà  quelques  années,  à  sa- 
jsAt  que  ces  faculté^  sont,  dans  tout  le  régne  animal,  en  raison 
inyerse  dçs  stimulus.  ^ , 

Le  fœtus  nouveau-né  .  est  cependant  npe  créature  d'upe 
grande,  excitabilité, ^d' une  grande  irritabilité;  oiais  aussi  un 
animal  supporte  l'absence  des  stimulus  dans  la  même  prpp^i;* 
lion.  La,  respiration  eS|t  le  principal  de  ces  stimulus  ;  cepen- 
dant, pour  entrer  de  sqite  dans  le  si^et  de  ce  mémoire,  ^^ 
^qns  que  le  fœtus  ne  saurait  vivre  longtemps  privé  de  respira* 
lion.  ,  , 

La  condition,  d'apnée  et  d'asphyxie,  sans  perte  absolue  de  la 

Tie,  peut  cependant  durer  assez;  longtemps,  et  l'espoir  derç^- 

.4r^.à,layie  les  enf^ts.en  apparence  mort-nés  doit  aussi  se 

.proloqger;au^si  les  efforts  à  tenter,  dans  ce  but,  doivent-ils 

être  persévérajDits.  *  ;  .- 

Ces  efforts  consistent  :  i?  à  employer  les  moyens  de  rétablir 
Jn  respiraUon  dans  «œ  mesure  suffisante  ;  âo  dans  les  moyens 
de  maintenir  la  circulation.  ...   ,.■  .«, 

^ If,  Pour  ^ét^blir  la  respiration,  voici  les  moyens  que  nous  met- 
Ions  jen  pratique  ?  .      , 

,  ;  I  j  l.^Le  corps  de  l'enfant  doit  être  pijicé  dai^s  la  pronation,  afin 
q^e  toqs  Jes  fluides  qui  obstruent  le  conduit  aérien  puissent 
s  écouler  en,  dehors»  .     , 

;^  2.  Imiter, 1^  pâture  dans  soq  influence  sur  les  nerfs  trifacial 
et  cutané,  excitants  externes  de  la  respiration,  par  l'impressipn 
^  (roid  ei^érieur,  cçque  nous  produisons,  en  jetant  quelques 
gouttes  d'eau  froide  sur  la  face  et  à  la  surface  du  corps. 


544  LITTËRATCHF.  MÉDICALE  ÉTRANGÈRE. 

3.  Si  on  ne  parvient  à  exciter  la  respiration,  imiter  les  nioa« 
Tements  respiratoires  ;  on  ne  doit  chercher  à  obtenir  ce  résul- 
tat par  aucun  moyen  violent  :  l'insuDIation  naturelle,  même 
pratiquée  avec  une  certaine  force  sur  les  lèvres  de  Tcnfant, 
peut  déchirer  le  tissu  délicat  de  l'appareil  pulmonaire  chez  le 
fœtus.  Il  faut  donc  adopter^  au  contraire,  quelques  mesures 
pour  attirer  Pair  dans  les  poumons.  On  arrive  à  ce  but  en  pla- 
çant  d'abord,  et  vivement,  le  petit  patient  dans  la  pronatioo, 
premièrement  pour  nettoyer  le  fond  de  la  gorge,  puis  on  presse 
alors  doucement  sur  le  dos,  et,  cessant  cette  pression,  on  le 
tourne  doucement  sur  le  côté  et  un  peu  en  dessus. 

4.  En  même  temps  on  frictionne  les  membres,  en  les  com- 
primant  sur  leur  partie  supérieure  pour  déterminer  la  circula- 
tion,  pour  chasser  le  sang  veineux  vers  le  cœur. 

5.  A  intervalles  mesurés,  on  doi*  essayer  de  nouveau  Sex- 
citer  physiologiquement  la  respiration. 

L'enfant,  replacé  la  tête  en  bas,  est  aspergé  à  plusieurs  re- 
prises alternativement  et  rapidement  avec  de  l'eau  à  60*  et  à 
40(y>  Farh.  Une  haute  et  une  basse  température  sont  égale- 
ment excitantes  des  fonctions  réflexes  de  la  respiration,  et  la 
puissance  dans  les  limites  physiologiques  est  en  proportion  de 
différence  desdites  températures. 

Il  faut  se  rappeler  que  l'enfant  nouveau-  né  est  une  créature 
excessivement  irritable,etsur  lequel  agit  le  plus  faible  stimulas; 
il  faut  se  rappeler  que  le  trou  ovale  et  le  conduit  artériel  sont 
ouverts  :  —  deux  grandes  circonstances  pour  que  la  vie  se 
prolonge  dans  le  cas  d'apnée;  aussi  doit- on  longtemps,  très 
longtemps,  persévérer  dans  les  efforts  tentés  pour  rendre  la 
yie  à  l'enfant  venu  ati  monde  et  qui  n'a  pas  respiré.  Des  enfants 
en  apparence  mort-nés  ont  été  ravivés  après  plusieures  heures 
d'abandon.  Il  y  a  encore  une  autre  considération  :  Par  suite 
de  l'apnée,  le  sang  est  surchargé  et  empoisonné  par  l'acide  car- 
bonique ;  il  résulte  de  cette  condition  chez  Tadulte  une  asphyxie 
secondaire  et  des  convulsions.  Je  ne  vois  pas  qu'il  en  soit  ainsi 
chez  l'enfant  nouveau-né. 

Le  moyen  de  prévenir  cette  asphyxie  secondaire  serait  éyi. 
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demment  l'exposition  à  l'air  libre,  en  faisant  respirer  de  l'aDr- 
moniaqae  par  et  étendu.  Le  traitement  des  enfants  Tenus  au 
monde  priais  de  respiratioa  peut  se  résumer  par  les  règles 
suivantes  :  '  ■  , 

A.  Placer  le  fœtus  sur  la  face. 

B.  Asperger  la  surface  du  corps  soudainement  avec  de  l'eau 
froide. 

(7.  Comprimer  donoement  la  région  du  dos,  en  le  tournant 
alors  sur  le  cdtô  et  en  le  replaçant  ensuite  en  pronation,  tooA 
en  continuant  la  pression. 

D.  Frictionner  les  membres  en  eierçant  une  pression  de 
bas  en  haut. 

E.  Répéter  les  aspersions,  mais  désormais  alternativement 
avec  l'eau  froide  et  l'eau  chaude  (aux  température  de  60>  à 
100«  Farh). 

F.  Gontinner  ces  mojens  ou  les  répéter  de  temps  en  temps» 
mime  pendant  plusieurs  heures  ;  les  dernières  étincelles  de  la 
▼ie  pourront  peut-être  la  ranimer  :  a  Latbat  saNTiLLULA  foe* 
SAN.  >  {TheLancet^  Edinburg  med.  Journal.) 

De  f  emploi  de  f  éponge  préparée^  par  le  docteur  Robebts. 

Le  Médical  Times^  après  avoir  rappelé  que  dans  un  des  nu- 
méros de  son  dernier  volume  il  a  fait  connaître  les  avantages 
<pe  MM.  Poster  et  Johnson,  de  New- York,  ont  détenus  de 
remploi  de  Téponge  préparée  pour  prévenir  les  développe- 
ments des  abcès  du  sein  ou  pour  les  traiter^  rapporte  une  lettre 
qoe  le  docteur  .Roberts  adresse  au  docteur  Batcheldér  sur  les 
heureux  résultats  de  l'usage  du  même  moyen  en  d'autres  dr- 
constances,  tout  en  proclamant  hautement  son  utilité  pour 
dissiper  les  tumeurs  chroniques  des  mamelles.  Lorsqu'on  se 
sert  de  ces  éponges  comme  tentes,  elles  doivent  être  d'abord 
itnprégnées  d'une  faible  solution  de  gomme  dans  Teau  ;  on  les 
enroule  ensuite  à  l'aide  d'un  fij  bien  serré  autour,  et  de  façon 
à  leur  donner  le  volume  et  la  forme  convenables  :  elles  devien- 
nent ainsi  d'une  application  facile  pour  les  sinus  profomb. 
«  Je  serais  vraiment  ffldié,  dit  M.  Roberts,  d'indser  désormais* 
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«a  ^Mis  awift  À'hJiÂT  «888 Je  l!««ét  de  r.éi»ngpi>iié(iar*6,ie 
J'avoir  inlrodiiite  gonsforiM  doileIlteA^«;l•inlérieur4ed^»• 
«i.  Par  sa  dimaiwn^jpb  dao»  tous  les  q«ns,  ^«r  k»  eàfoMm 
que  sa  pression  délermine.  parla  destruction  qu'elk^pète W 
téralemenl  des  fausses  memhrMrts  quLlafissënt  IcoendoUsi- 
«oéui  el  sécrètent  i«if»us  ;  «qfiir,  parcdamèta*  qu'c^Bécicite 
une  nouvelle  action  salutaire,  le  sinus  diminue  bientôt  àvp*- 
Jftmduor.  le»bQargeohs*lw«u»  rfy  foimeat  etfa  dcalrisalion 
^fche  wfidefient.  Xi\«t  avec  «n  ^gal  saocè»  qu'on  a  appli«toè 
des  disques  d'épongés  comprimées  aaiis  la,  pMchine  à  c^ia, 
s^e  de»  uHèr«eisordi*M  eLf«o«Béw,.«t ^on;.»  p«  ««(iHtoer 
ainsi  les  végétations  fongoïdes  et  les  convertir  en.  plwe»A 
bonn«ytfppar«bce.  De»  ulcère»  de  «awalse  *à»ui»,.  dans  des 
condition» fftthéupts.seaontfemiés.pM-  l'usage  de xx m«n« 
seul.  Une  autre  circonstance  dans  laquelle  le  docteijrlU*e«tti» 
tSii  boopai^i  de  V*p«ng«},  c'est  «o  raBpliqmntawiiBontosioas 
ft'  la  s«U«de8«>«ps,  4ecén»  feurtûiit<(ui  «oBl.pqrlés  surVwWW. 
i»eft  WMweHe  alors  Us  appli«a«ioo8  mailîni  et  poir.  ttajotile 
«ncore;  «  A  l'aide  A»lféf«^«.i»  wis.pawenu  plusieurs  foU* 
dilater  facilement  le  méat  auditif  externe,  lorsqu'il  tendait  à  se 
rélréfcir  àï&iWte  à'ùn  dbcès  î  j'ai  réussi  dis  la  sorte  à  d^aV 
^wflammatk»  8UBpafa|i«odB.cai  pW(fis,..etvratiKtÂla  ,tbi«»ax 
ii^eeUens,  c«  quia»  petiBfcUatt  ,d'e»aiDi«n»r.  Je  kjmf^aM.if 
eautériser  là  >  quelque  u*cétali»n,  ou  .4'enlever.  qiielqM  p# 
-polype  dont  la  préseaof  ottMjsiowi^it  4e  hioifkor.  dfel*a«fr 
îllë,  on 4cool6fneut.abon*M»« *l.BfiliièB«pqwlwi*64 Hml» 
mowbag» i« dateur  Boheiis; a  aussi luUlUâ râpwgepr*!»*?' 
fcto  goiàe^i^  tampon,  ainsi^e  djlnstf^oas  d^ïCftiÎMWCfl  »•«««• 
Vineuseet  d'uloénation  rabèllfl  de.cci  ofgane..,ll;  r«îo»MMB» 
encore  d«  substituer  *M  tentes  «iii^bougi«s,i»o«J!daater  l>rifl<ie 
utérin  datts  le.  cas  do  dysijrtaorrbée.  leur  i»lr,(^4o(îlioo  éi«t 
plus  facile  et  la.  <Blat«lion,plu&  rapide.  UdilatfttiQn^e  la  wi** 
de  kl  matriça.el  de  8«n.0ci6oe  pro«ire  «i^sii  toqlfi  facilité  pw» 
-«autéeiscrla  mertrai»e;q«i.l«».t«ipiafta Awwi* «>s,d«» AwK5Mîl»*î 
«ironique,  etratoie  d'aHjéliocer  de:bâ»0|B^p  ,flei*es,q»'opi»- 
gMde comm» inèurahfei.  Bn  mflrcçMiT^pwii^  Jm» *» k^ 
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;à)ir<^»fm^i4|e  lo«g!etde  Vifeisseardoidoîgt,  imbibée  f^niie 
8jOiliHioft  piMi  chargée  de^  gomme  arabique,  ^éehèe^,  eompriiir&è, 
-W^bi^n^ifDy&loppléeet.ferdéèpàruO'Gl'^hoisi,  pëiÂ  ftlre'faç&Vi'- 
;>9<^.  eki  iqaDe,  dMi  la  gréasem^tMidèpassera  ^as  beatacdti|i 
^lie  d'âne  boiftgîe  ordisoire,  maisiqo^on  pourra  presqi^tdU- 
.^msiiDliH^uire  abétaientiea  la  sniiimiiftt/a^iec  despHices  art^b- 
dies  el  en  la  poussant  par  fiori9w dan»' ta  cavité  de  ta  mati^iëè. 
Il  rec(](mimafidê^aus8li  con/me  le  docteur  Batchelder,  d'attacher 
hd  cordon  à  cette  tente,  de  la  façon  suivante  :  On  passe  une 
longue  aiguilje  toibéed'uB  fil  fort  par  la  base  en  traversant 
toute  la  longueur  de  la  tente  et  en  la  faisant  sortir  par  l'extré- 
mité opposée,  on  renverse  ensuite  cette  aiguille  qu'on  plonge 
à  cette  extrémité  et  qui  doit  ressortir  par  la  base  :  il  y  a  donc 
ainsi  déi»c#)  qui  sùtv'ehl  tdâtë  la  Itiîif^n'ébr  de  la  lente,  se  dou- 
blant à  tson^piemmeit  et  "pàldhnt  à  fa  ïàse;  ces  tifedx  chefs  qui 
^dépalatni  la  base  doii^  êti^liëk'ël  croisée  ensemble  et  foir- 
Éiènil  une  ccA^de  résistante  aveë  laquelle  on  peut  retirer  t'ins- 
'^tnÉnenf*  Le  doétéùrB^tcfaerdeir  fâislb  rarement  séjourner  la 
iteafe6pkisHia'tlis-hqî(  à  i^ltigt  tilenre^. 'II  ne  peut  arriver  alors 
que  l'éponge  puisse  être  entraînée  dans  la  cavité  comme  cefa 
ar lieu  •lorsqu^elle'fl^a  pas  de'Ugatilre,  et  comme  deux  fois  a  pu 
to'te|«eftlerlé  dqdeur  Iloberti  ^4a  lente  avait  été  pour  ainsi  dire 
anrachéeaaiL  piacèapar  une  Mrte  d- a(ition  spasmo^que  de  Tor- 
gane,  et  elle  était  restée  dans  Tutérus  saHs  quil  Pàt  possible  de 
4'eattimfa'  i|Dmé<Katemedt  :  sa  présence  occasiohna,  pendant 
-fineievm  jMrs^,  dé  1^  dbutéur,  dé  ta -fièvre,  de  récoulemenl,  de 
î'AÉxiéié,  qui  durèreiit  jiisqu'ï  ce  que  ce  corps  fût  expulsé. 
L^eqdiiè<gn'otl  peut  donner  à  'la  dilatatioù  du  col  et  de  la  ca- 
-^nlé'dë  Fht^rusi'ën  renowelant  éussi'ftidlement  les  applications 
4a  r-étpiaBge^ddux'iHi  trois  fois,  satisfera  certaiiement  ceut  qui 
%'iMi,aiw9Rt  ^.juaqu'iei  fait' usage ^ans  ce  but.  Le  dddteUt 
^oerM  peiiiteiqué  ces  t^ntei' constituent  le  plus  simple/ le 
,plas4Arei  leptaftiprompt  m0yen  j[U>ur  arriver  à  nh  accôuché- 
jn9ilt'fiiiéin*t«rd,  ctilne«^uralt  comprendre,  si  Tidtroductioti 
.^^B^^rjqpétée  aastz  souvent,  Cômmenf  W  dtfatation  de  rôrificè, 
9W9kiAt  coBtradiqna  otérine»,  pourraient  né  pas  survenir. 
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Bien  plus,  H  le  préconise  comoie  un  moyen  puissant  lorsque 
est  raisonnable  d'intervenir:  dans  Les  premiers  temps  do  travail, 
lorsqu'il  j  a  rigidité,  dcifaut  de  dilatation  du  col  ;  pour  renè- 
dier  à  ce  défaut  de  dilatation  du  col  et  à  des  douleurs  prolongées 
sans  résultats,  il  conseille  donc  d'iniroduire  w«  tente  d*époDge 
et  de  la  maintenir  en  plaçant  un  tampon  dans  le  yagin,  queles 
membranes  soient  ou  dop  rompues. 

{New-  York  journal,) 

SOClÉTÉSiSAVANTES. 
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Note  sur  un  anesthésigue  local  ;  par  M.  Piédagnel 

«  La  cautérisation  par  les  caustiques  es4  une  opération  (té- 
qoemment  employée  en  chirurgie  ;  niais  comme  elle. est  très 
aouloureusc,  les  malades  répugnent  à  s*;  soumeUre.  ]*ai  Mt 
quelques  recherches  pour  lâcher  d'obtenir  des  cautérisations 
sans  déterminer  beaucoup  de  douleur  «  et  je  me  suis  arrêté  aa 
moyen  suivant  : 

«  Lorsque  Ton  mélange  d^  I9  poudre  de  Vienne  et  de  l'hv- 
drochlorate  de  morphine;,  au  moyen  d'un  liquide,  on  obtient 
une  pâte  qui,  appliquée  sur  la  peau,  produit  ime  escarre,  sans 
déterminer  de  douleur. 

c  Le  mélange  de  3  parties  de  poudre  de  Vienne  (chaux  tive 
et  potasse  caustique)  et  de  1  partie  d'hydrochloraie  de  nor- 
phine  doit  être  fait  intimement  à  sec;  puis  pn  ajoute  do  dikh 
roforme,  de  l'alcool  ou  de  l'eau  pour  obtenir  une  pâte  épaisse, 
que  Ton  applique  sur  la  peau  au  moyen  de  sparadrap  de  diac^y- 
Ion  ;  après  cinq  minutes  de  cette  application,  la  peau  que  re* 

couvre  le  cautère  devient  d'un  blanc  mat  ;  cinq  minutes  plos 
tard  ,  il  se  forme  à  son  pourtour  un  petit  bourrelet  biancMi- 
ire,  œdémateux,  et  au  bout  de  quinze  minutes,  la  peau  est 
brune,  brûlée,  chaçbonnée  ;  puis  l'épaisseur  de  i'escafre  aog- 
mente  avec  la  durée  dej'application,  et  devient  à  peu  près 
seinblable  à  celle  de  la  p^le  employée  ;  quant  ao  diamètre, 
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il  est  (oojours  plus  grand  que  celui  du  caustique,  mais  cela 
dépend  du  mode  d*applica(idn. 

£n  i^oulant  un  peu  de  gomme  à  la  pfi(e,  on  peut  confec- 
iiCfVkmr  dé  petits  disques  de  i  centimètre  de  diamètre,  sur  4 
à  5  miUmètres.d'èpaisseur  ;  par  la  chaleur  ils  deviennent  Uèi'' 
durs,  mais  ils  agissent  moins  promptement,  et  il  faut  les  bu- 
meeter  arec  de  Teau  avant  de  les  appliquer. 

ê  L'bjdrochlorate  de  morphine  peut  être  employé,  mélangé 
dftos.  les  mêmes  proportions  (un  quart)  avec  de  la  poudre  de 
cantharides  ;  alors  on  obtient  des  vésicatoires,  sans  déterminer' 
de  douleur.  Un  gramme  d*hjrdrocblorate  de  morphine  ainsi 
mélangé  ,  et  après  une  application  de  dix  heures,  n'a  déter- 
miné qu'une  légère  et  passagère  somnolence  ;  mais  il  est  inu- 
tile d'employer  de  si  fortes  doses,  50à  40  centigrammes  suffi- 
sent pour  un  cautère  ou  un  vésicatoire. 

c  L'hydrocblorate  de  morphine  borne  son  action  à  la  partie 
sur  laquelle  le  caustique  est  appliqué  ;  il  n'y  a  pas  d'absorption 
d'iptoiLication  :  c'est  donc  un  anesthésique  local,  indépendant 
du  chloroforme, puisqu'on  peut,  tout  en  obtenant  les  mêmes  ré- 
sultats, se  servir  d'eau  ou  d'alcool. 

«Comme  médecin,  jo  n'ai  pu  employer  ce  moyen  que  pour 
établir  des  eiutoires,  ^  j'en  ai  appliqué  sur  toutes  les  parties 
du  corps  ;  en  chirurgie,  on  peut  l'utiliser  dans  bien  des  cir- 
coBfitances,  pour  éviter  les  douleurs  et  détruire  des  parties 
malades.  M.  le  professeur  Jobert  de  Lamballea  eu  l'obli- 
geance de  me  permettre  d'en  faire  usage  dans  son  service,  et 
noos  l'avons  appliqué  sur  des  engorgements  scrofiileui  du 
€on»  sur  un  cancer  encéphaloïdedu  pied  :  je  Kavais  déjà  em* 
pl<qrépbur  détroitodes  végétations  syphilitiques  ;àiâis  aujour- 
d'hui je  ine  borne  à  signaler  ce  que  j'ai  obtenu  pour  les  traùtè^  : 
ret  ei  lee  vésicatoires,  > 

T-^M.  fimlton  adresse  à  l'Acadéniie  avec  là  note  analytique 
ei-après,  un  premier  laseicule  de  documents  chlrurgicaui. 

Ge  fesdculè  apovif  bu!,  y  est  il  dil,  d'empêcher  certains  con* 
frères  do  s'approprier  des  travaiîi  qui  lui  appartiennent;  no- 
taOMDCiià  les  perfection néments  qu'il  a  introduits  dans  la  lifho- 
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tripsie,  et  cetui;.  q^'il  a  a^t40  &  ladJiérftpeBliqùe  de»  rMréé^ 
semeats  urétraux  aalrefois  sopposàairrd^Qciibles. 

I,  Il  çst  démo^rè  dans  le  pr«mîor ;  docanteat  (\u9m  moyea 
dphMncl,uratomieiniroài4Ui  par  M*  GoiUoii,  âam  la  ft^tà-^ 
qpç  (le^t  iocisîqa^  inyrs^urétralejs»  coQT<eaaUoflent  pratiquées 
el.aîd^s  dp  lac^mpreswQn^ieMaAtrique),  an  eblieat  la  guérie 
son  complète  et  radicabdea  në4r6eiasBinentaderarèU<e,  don* 
et  anciens  qjie  Bojer,D9hois,Dupuyir6Q,  caosidéraieat  comme 
inçuri^b^el  que  celte  mélbode»  d'aJiord  rejeiée  ooniplëlen««l 
f^  4f^  chirurgiens  émiiietils/ast  aajonrd'hai  uniyersefteiBéAl 
adoptée. 

jl!^  jLe  cinqiiiôrpo  docameot  dteftontre  qnÀ  l'aide  de  bovgias- 
e^))aleiueet  à  renflemenls  attccessifa^  et  à  eiUrémilé  filiformei 
cçpirejnableinent  dirigées,  on  franchit  ti  on  di^e  très  pramp- 
temenl  les  rétrécissements^  f^&i^ifismfrancbisBaMeSt  et  Q<m 
dikuables;  —  Ea6ni  dcoi;  faits  d'obaervatiant  proBTeotdm- 
rçmenl  qu'au  moyen  du  procédé  de  cathétérisoM  de  M.  Goilio» 
pratiqué,  avec  ses  bougiez  elavec  ses  soiàdasélastiques,  è  em^ 
trép;iité  conductricet  t^minie  paru»  renOemefitolrTaîre  ap  r 
empêche  cette  extrémité  de  s'engager  dans. les  laoaoes  de  roPè-'  - 
trQy  on  panl  très  facilemeat  éviier  deux  opérations  graves  : 
la  ponction  de  la  vessie^  et  Tarétroiomib  périnèala  (  la  boulOB  - 
niére)  qui  ont  été  fatales  à  un  grand  nombne  de  malades. 

Iill^  Les  septième  et  huitième  documents  ont  trait  à  ta  Wi)t9h^ 
tripsie.  Ils  démontrent  qu'à  T^de  de  son  bris6*pierre  à  lerîer 
et  A  évaoMateur,  M.  GutUon  a  détroit  très  facilemeat  et  Ipè» 
raj^ideo^ent,  en  1854,  un  calcul  enehat^anè^  «t  en  ISâi^»  des 
calçttU  enkystés»  bien  qta^  à.  h  page  39A  du  parftilèla  entre* 
la  cjfstptpmie  et  la  lithotvitie*  pubUé  par  M^  Giviale,  oni  Hae  m» 
qnls^it:  ui^i^puiaque  i^ôpéter»   après  beaucoup  d'antmi 

<  que  l'expérience  a  mis  dans  le  plus  grand  JMr«  et  Tinolilitéet' 
c  l^djEinger  d'appliquer  les  procédéa  de  l'art  à  ces.  cas  déplorsi* 
c  blés.  Les  meilleurs  pratÂciens  coDsdiUeat  de  ne  tentée aneons 
«  QR^ration»  tputap  Lçfl  fois  qu'on  peut  aciqaérir  d'avanaè  ta 

<  certitude  que  la  pi^erre^  eat  enebatonnée.  i 

^    Les  faits  pratiques  oooaignte  dans  le  neàrièms  docsnenêi 
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déinn^trclDt'égiAemeQtqaésft  manière d^opèrel:^  Ur  Itlfaod^i^e 
est  fort  espéditive,  —qu'elle  n'entraîne  aaôvÀ  iatigér,-^ 
qà'ime  séance  dciqwtlqae^  minâtes 'suffit,  le  plus  soa vent  pôar 
débarrasser  ob'mafadé  de  la  pierroj  etqtiesa  ëmé^  évaenei*  ' 
tcioe  condoil  au:  dehors,  inimédisrteimefit  après  ropérMtob^'  > 
tonte  la  poudre  lithique,  et  les  petits  fragments  de  calcttl  qw'i 
se  trouvant  dnnk  la  vessie,  lorsque  la  séahoeestlerminée. 

Ce  réfMroé  succtact  suffit  pour  foire  apprécier  ce  preniier  > 
fa»éieule  qiKa  pour  titre  :  de  là  Stritorotomie  intra-arétr^lle* 
—  Mdthofde  curativè  des  rétrëci^séments  de  Turèlre,  autrefois 
réputés  inctirablcs  :  —  avec  divers  documents  sur  un  procédé  ' 
dedilatation  pour  éviter  la  ponction  de  la  vessie  et  Furétro*  ' 
lomte  péri déales  sur  quelques  cas  remarquables  de  (ithotrip- 
sre,  ete. 
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Divers  rapports  sur  les  eaux  mÎD^rales. — Suite  de  U  discussion  sur  la  flétre 

pu6rp^rat«. 

Séance  du  27  avril  1856«  *—  Présidence  de  M.  L^ugibr. 

Les  rapports  sur  les  services  môdicamx  des  eauic  minérales 
soirantes  :  de  Bitaiéis  (Ddux- Sèvres),  par  M.  le  docteur  FofH  j 
cart; — ^des  eaux  du  département  de  l'Ariége,  par  MM.  Iqs  . 
doéteurs  Deboy,  Bordes-Pifès,  Alibèrt  et  Verger  ;  des  eaux 
chaudes  (Basses- Pyrénées),  par  M.  te  doct^r  Isarié,  de  Ssûnt* 
Saimtor  (Hautes-Pyrénôès)»  par  M.  le  docteur  Fa1>as;  —  dé* 
P#opiao(DrOme)«  par  M.  té  docteur  Lavbier;  -*  de  Charbon- 
nières (Rbône),  ^r  M.  ie  docteur  Finaz*  — ^  (des  eaux  miné- 
rates^. 

H.  Robinet  lit,  au  nom  de  la  commission  desremèdes  se*  • 
cr«l»  et  nouveaux,  nfié  série  d<e  rapports  dont  les  coodflstons, 
tOQt^  négatives,  soht  ÎM<sessivement tàtees  aox  voix  et  adop« . 
téètrâfans  discussion. 

Mi  Londe,  à  propos  dëè  termes  de  ces  ralpports,  voudrai!  que 
M;  le  rapporte^ir  réteiplafflt  le  tÉoiemptfiques  parieeluide^ 
charlatans^  les  empiriques  ayant  constitué,  à  uàe  cërlaïnèépo- 
qirô,  une  secte  hdnbréblë  éf  fort  iiAiruite* 
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— Oû  repreDd,la  discussion  sur  la  fièrre  puerpérale.  La  [larole 
est  à  M.  P.  Dubois. 

L'orateur  rappelle  qu'eu  termioaiit  sa  première  commuai* 
catioo,  il  avait  anooocé  quil  exposerait  devant  rAcadémie 
quel  est  son  sentiment  au  sujet  de  la  contagion  de  la  fièvre 
puerpérale. 

Bien  que  cette  question  de  la  contagion  ait  été  résolue  affir- 
mativement  et  de  la  façon  la  plus  poskivepar  MM.  Depaalet 
Danyau,  et  que  cette  manière  de  voir  ait  été  acceptée  parles 
autres  orateurs;  bien  quMl  ait  lui-même  professé  la  même  doc- 
trine, il  croit  cependant  prudent  de  faire  quelques  réserves  i 
cet  égard. 

Il  expose  que  deux  modes  de  transmission  sont  générale- 
meni  admis  pourcetle  maladie:  Tun  par  des  effluves  émaDës 
des  malades  elles-mêmes  ;  Tautres  par  des  inoculations  iovo- 
lontaireset  accidentelles  de  Pélément  toxique  de  cette  affec- 
tion. 

Les  partisans  du  premier  mode  admettent  donc  l'existence 
d'effluves  invisibles,  mais  réelsi  qui  peuvent  être  recueillis  par 
les  vêtements  des  personnes  qui  ont  approché  des  malades, 
puis  transportés  au  loin,  et,.  cn6n,  transmis  à  des  sujets  pré- 
disposés. Mais,  si  les  choses  se  passaiept  ainsi,  la  6èvre  puer- 
pérale  devrait  être  considérée  comme  la  plus  contagieuse  de 
tontes  les  maladies,' et  il  serait  impossible  qu'âne  seule  acc(w« 
chèe  échappât  à  la  contagion.  Cependant,  dit  M.  P.  Dubois, 
malgré  cette  dernière  considération,  je  ne  nie  pas  forroellemeot' 
ce  mode  de  transmissiou^  puisque  deux  honorables  confrères 
l'acceptent  sans  réserve  ;  je  veux  dire  simplement  que  la  qaes'' 
tion  ne  me  paraît  pas  complètement  jugée. 

On  à  donc  cité,  en  grand  nombrét  des  exemples  de  praticieas 
ayant  eu,  dans  leur  diemèle,  des  séries  de  faits  malbeureaxi 
la  suite  d'un  premiercasde  Bévre  puerpéralç.  Mifigrérautoritè  ' 
des  témoignages  invoqués,  je  pense  que  la  chose  est  encoreà 
examiner  de  près,  et  pour  n^n  comptCi  je  suis  peu  disposée 
les  admettre  sans  discussion. 

Dans  ma  pratique  particulièrfi^  avant  les  épidémies  de  185u 
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et  de  1856,  les  Bèvres  puerpérales  oot  été  pea  nombreuses, 
isolées,  saos  liaisons  entre  elles  ;  mêoiedans  la  dernière  épidé^ 
mie,  je  n'ai  eu  que  très  peu  de  cas  graves  en  ville,  e(  cependant 
je  ne  prenais  d'autres  précautions  que  de  changer  une  partie 
de  mes  vêtements. 

M.  Paul  Dubois  passe  en  revue  tous  les  faits  soi  disant  de 
transmission  directe  qui  ont  été  relatés  par  des  praticiens  de. 
grand  mérite,  et  publiés  dans  des  recueils  périodiques  estimés, 
la  plupart  étrangers  d  ailleurs.  Il  croit  qu  il  y  a  à  faire  une 
large  part  à  Texagération  ;  de  même  qu'il  y  aurait  à  faire,  d'un 
autre  côté,  la  part  de  l'exagération,  eu  égard  à  ceux  qui  ne 
Tondraient  voir  partout  et  toujours  que  de  simples  coïncideo-: 
ces  dans  le  développement  simultané  des  fièvres  puerpérales.. 
Afin  de  montrer,  toutefois,  quel  râle  immense  joue  la  coïnei-, 
dence  dans  les  cas  de  transmission,  il  cite  plusieurs  faits  de. 
femmes  confiées  par  lui  à  d'autres  accoucheui's,  loin  du  foyer 
è|»démique,  et  qui  furent  atteintes  do  la  maladie.  A  coup  sûr, 
s*il  les  eût  accouchées  lui-  même,  on  n'eût  pas  manqué  de  voir 
dans  r^xplosiun  de  la  fièvre  puerpérale  la  preuve  de  la  conta- 
gîon. 

On  peut  encore  invoquer,  contre  les  idées  trop  absolues  de 
contagion,,  cet  argument  que  des  femmes,  en  temps  dépidé- 
mie,  restent  indemnes  dans  les  salles  des  établissements  hosv 
pitaliers,  alors  qu'elles  sont  entourées  d'autres  femmes  qui 
succombent.  Et  il  ne  faut  pas  croire  que  ce  ^ienl  là  des  faits 
except^nnels  :  non,  c'est  la  règle.  Dans  les  épidémies  de  1853, 
de  1856,et  dans  celle  qui  a  sévi  en  janvier  dernier,  observées 
à  Vhôpital  des  Cliniques,  la  filiation  des  cas  a  été  notée  avec  le.i 
aoin  le  pifis  scrupuleux.  Eh  bien,  les  faits  de  .filiation  d^nlil 
à  un  lit  voisin  ont  été  très  exceptionnels.  L'on  sait  cependant 
que  ces  épidémies,  la  première  et  la  dernière  surtout,  ont  été 
meurtrières,  et  que  rkifluence  épidémique  a  plané  sur  tout  < 
rétablissement. 

Les  faits  de  contagion  sont  donc  loin  d'être  aussi  évidents 
qu'on  l'a  dit. 

Les  Anglais  et  les  Allemands  admettent  l'inocvlvation  d'un 
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certain  nombre  dé  maladies  par^leaKqùideshrfectieux  sécrétée 
dans  le  cours  de  ces  malâéies;  par  les  liquides  da  cancer,  àjs 
Pérjsipèle,  etc.  Les  faits  âbiafogues  'dont  on  a  pairie  à  pi'opos 
de  rinoculâtioû  de  lal  Bèvne  ptierpérate,  sont  trop  peu  nom- 
breux  pour  être  pris  en  sérieuse  considération. 

En  Somalie,  je  n'ose  pas  concTuIre/dît  M.  P.  Dabois,  que  la 
fièvre  puerpérale  n'e^t  pas  céntégteuse;  mais  je  dis  quecécà^ 
ractère  n'est  pas  aussi  constant,  et  que  cette  question  n^* 
pas  aussi  simple  qu'on  lé  croit. 

â'il  en  était  autrement,  les  établissements  hospitaliers  dé- 
fraient être  considérés  comme  un  Beau,  et  les  médecins,  «v 
temps  d'épidémie»  comme  do  téritfifMés  ^Sfiférés.  Or,  il  y*  au- 
rait, dans  cette  manière  de  voir,  des  dangers  redoutables  dé 
plus  d'un  genre,  et  il  n'est  pa^bon  de  répàtidre  de  telles  crojran* 
ces  parmi  le  public. 

M.  Dubois  apborde  ensuite  la  question  du  traitement.  R^' 
s'aflacbeâ  montrer  qu'il  s'est  introdutiquelqueconfusiondaM 
les  esprits  à  èe  propos.  Selon  que  Ton  entend  par  fièvre  puer- 
pérale le  second  groupe  des  sjrtaiptômes  qu'il  a  exposés  dans 
son  premier  discours  et  qui  constitueraient  la  fièvre  essentielle, 
ou  bien  qne  l'on  considère  l'ensemble  de  tous  les  symptôwies 
qu'il  a  énumérés,  la  réponse  est  dîKrente  à  cette  questiou  .* 
Y  a-l-il  un  traitement  à  ta  fièvre  puerpérale?  Won,  dans  le 
premier  cas;  peut-être  dans  le  second. 

Cette  distinction  doit  être  appliquée  à  tous  lès  moyens  fanâ- 
tes contre  cette  maladie  même,  ou  plUlOt  surtout  à  ccàt  dé 
M.  Beau.  L'orateur  lit  ici  la  lettre  par  laquelle  M.  Beau  sii^ 
nonçait  à  rAcadémie  les  succès  obtenus  pat*  lut,  à  Gôchin,  avee  ' 
lé  sutfete  de  quinine,  précédîë  de  râdminlstralîon  d^un  émé» 
tique. 

M.  Dubois  af  consciencieusement  essayé  toutes  les  ihédfèa^i' 
tibtts  proposées.  EWes  sont  toutes  ineflîcacea,  peut-on  8(t^^] 
d'une  manière  générale,  bien  que  des  succès  soient  obtcAtA' 
pai*  chacune  d'elles.  Du  reste,  en  ce  qui  concerne  M.  feôJltfi 
la  différence  des  résultats  de  l'hôpital  Gochin  et  dans  lesaatt^' 
hOpitaox  s'eipM^e  très  bien  par  ràVen  de  M.  Beàn,  i^u'Ane 
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gùéfk  pas  la'  Oôvrê  {merp^ralé  qui  s'étend  an-dessus  de  (*ûm- 
Mite,  c'est-à-dire,  en  d^autres  tei*mes,  qu'il  ne  guérît  paè  (â 
Traie  fièvre  (hierpérale.  Le  ralentissement  du  pouls,  signalé  ' 
par  M.  Depaul  après  M.  Beau,  comme  résultant  de  Femploî  du 
sulfate  de  quinine,  est  un  pbénomène,  curieux  peut-être,  ihais 
sans  portée.  La  rapidité  de  la  circulation^  comme  le  plus  ou 
moÎM  d'éeovWment  des  liquides  utérins,  conMned'avIresma- 
nifiBStations,  no  porte  que  ^ur  un  des  éléments  de  la  maladie; 
et  n'a,  en  définitive,  aucune  importance.  Le  sulfate  de  quinin^et 
e^tdoBC,  en  ré$uaii&i  tout  aiujisî  iitipnisisant  que  les  autres  oié- 
dicaments  contre  la  fièvre  puerpérak* 

,M«  P.  Dubois  demande  la  permission  de  borner  à  c^  consi- 
dérations ce  qu'il  avait  à  dire  aujourd'hui  sur  la  fièvre  puerpé- 
rale. Il  continuera  dana  une.  séance  prochaine. 

La  parole  est  à  M.  Piorry.  L'honorable  académicien  donne; » 
lecture  d'un  discours  qu'il  n'a  pas  laissé  au  secrétariat. 
Sea^kcedu  4  MAI  1858.  —  Présidence  de  M.  LAroiER. 

Pas  de  correspondance  odSciçlle. 

I .  Une  lettre  de  M.  Guibourl  sur  cette  question  :  l'Ecole  de 
pharmacie  de  Paris  a-t-elle  été  fondée  par  Pierre-J.-B.  Cbo« 
mel?  Cette  lettre  est  adressée  à  M.  Fr.  Dubois,  à  l'occasion  du 
discours  prononcé  par  lui  sur  la  tombe  de  M .  le  professeur. 
Chomel. 

â.  Une  nouvelle  note  sur  la  présence  de  l'iode  dans  les  eaux  . 
atmosphériques,  par  M.  Ëug.  Marchand,  de  Fécamp.  (Comm. 
BlU.  Boullay  et  Bussy. 

5.  Des  notes  de  M.  le  docteur  Zand^ck,  de  Dunkerque,  sur 
la  yariole,  la  varioloîde,  la  vaccine  et  la  revaccination,  rele-  . 
Tées  pendant  Tannée  1856.  (Gom.  de  vaccine.) 

4.  Un  travail  de  M.  docteur  Devilliers,  intitulé  :  Quelques 
faits  de  contagion  de  la  fièvre  puerpéraAe  chez  les  femmes  en 
cooehes  et  chez  celles  en  vucoilé. 

II.  Yelpeau  dépose  sur  le  bureau  an  travail  de  M.  MY^ormaiô>  ' 
snrfe  traitement,  la  nature  et  la  prophylaxie  de  la  phthisiè 
pohnonaire,  et,  incidemment,  de  lascrôfote.  Selon  M.  M'Oor^-  '^ 
maOi  te  cause  iirat^ieUè  de  la  phthisiè  serait  i'accàiiiblation  dû 
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carbone  dans  le  sang.  L*auteur  rapporle  des fxpériences  faites 
sur  UD  certain  nombre  de  chiens,  dont  la  moitié  fut  laissée  A 
l'air  libre  et  dont  l'autre  fut  renfermée  dans  un  air  chargé  de 
carbone;  ces  derniers  devinrent  tous  phthisiques  en  six  semai- 
nes. L'ouvrage  M.  M'Cormac  est  en  anglais  et  renvojéirext- 
men  de  MM.  Barth  et  Cloquct. 

Nous  publieroos  dans  un  de  nos  prochains  numéros  la  lettré 
que  M.  Mac  Cormac  a  adressée  à  F  Académie,  en  môme  temps 
que  le  travuil  dont  le  titre  précède. 

—  On  reprend  la  discussion  sur  la  Bèvre  puerpérale.  La 
parole  est  à  M.  P.  Dubois. 

Messieurs,  j*ai  terminé  ma  dernière  communication  pârceUe 
déclaration  peu  encourageante  que,  contre  le  deuxième  groupe 
des  symptômes  constituant  la  fièvre  puerpérale,  il  n'y  avait  pas 
de  traitement. 

Si  cette  proposition  est  vraie»  il  ne  reste  plus  qu'à  s'occaper 
des  moyens  prophylactiques.  Il  en  est  de  deux  sortes  :  lesoos 
qui  seraient  employés  pendant  la  grossesse;  les  autres  qui  se- 
raient applicables  à  la  femme  pendant  et  après  raccoache- 
ment  et  qui  concerneraient  les  conditions  extérieures  au  milieo 
desquelles  elle  accomplît  cet  acte  important.  Les  toniques  ont 
été  proposés  pour  remplir  la  première  indication,  quiestde 
fortifier  la  femme  enceinte  ;  le  fer  et  le  quinina  ont  été  préco- 
nisés et  administrés  dans  ce  but.  M.  Danyau  a  rapporté  qu'en 
477:2,  le  quinina  avait  été  déjà  employé  par  Leake  pour  le 
même  objet.  M.  Danyau  a  ajouté  que  lequitiina,  associé  au  fer, 
ne  lui  avait  donné  aucun  bon  résultat,  et  je  dois  dire,  à  mon 
tour,  que  je  n  aï  pas  été  plus  heureux  que  mon  honorablecon* 
frère. 

L'insuflBsance  désormais  reconuMe  d'un  traitement  interne 
prophylactique  conduit  à  des  mesures  plus  décbives.  Deux 
propositions  ont  été  faites  à  ce  propos  :  Tune  consiste  à  sappri* 
mc(fjes  maisons  d'accpucbemçi^t  et  à  .  leur  substituer  l'assis* 
lance  à  domicile  ^l'aut^re  ^nmsisteà  inbrpduire,  dans  les  ,disp(>* 
8it|onfit,matérieUqstld9|i|S  les  c^di|Liau($  faygiéip^|iies.desmai* 
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sons  d'accouchemeuty  des  modifications  profondes  qui  devront 
en  assurer  la  salubrité. 

La  première  de  ces  deux  propositions  a  été  faite,  sous  forme 
interrogatiye,  par  M.  Depaul,et  appuyée  par  M.  Cruveilhier. 
La  deuxième  appartient  à  M.  Danjau,  et  je  m'y  rallie  compté^ 
tement.  M.  Depaul  se  fondait,  pour  appuyer  sa  proposition, 
sur  rinanité  de  mesures  prises  en  1856  pour  assainir  les  mai- 
sons d'accouchement. 

II  y  a  six  ans,  M.  le  docteur  Joux  proposait,  dans  sa  thèse 
inaugurale,  de  substituer  aux  établissements  hospitaliers  ac- 
tuels de  Paris  des  cités  hospitalières  situées  à  un  myriamètre 
de  la  capitale,  et  sur  le  trajet  d'un  chemin  de  fer.  Dans  la  pen- 
sée de  M.  Joux,  ces  cités  étaient  destinées  aussi  bien  aux  ser- 
vices  de  chirurgie  qu'à  ceux  des  nouvelles  accouchées.  (M.  le 
docteur  Villeneuve  de  Marseille  aurait  pu  être  cité  pour  la 
même  proposition.) 

Ici  se  présentent  (rois  propositions  :  1^  supprimer  les  Ma* 
ternités  ;  2^  les  supprimer  dans  la  capitale,eten  créer  de  noa- 
Telles  dans  la  banlieue  ;  3^  créer  de  nouveaux  établissements 
seloD^  les  indications  de  la  science,  ou  introduire  dans  ceux  qui 
existent  déjà  les  améliorations  indispensables  à  teur  salubrité. 

La  suppression  radicale  des  Maternités  me  paraît  inexécu* 
table  dans  les  conditions  actuelles  de  notre  société.  En  effet, 
einq  mille  femmes  au  moins  sont  annuellement  reçues  dans  nos 
établissements  ;  ce  seraient  donc  cinq  mille  pauvres  créatures 
sans  pain,  sans  linge,  sans  feu,  sans  aide,  sans  abri,  que  l'as- 
sistance publique  aurait  à  secourir  en  dehors  des  établissements 
existant  maintenant. 

Le  principal  motif  qui  fait  réclamer  cette  suppression  est 
d'ailleors  une  crainte  exagérée  de  la  contagion;  or,  malgré  là 
déclaration  de  la  commission  départementale,  je  crois  pouvoir 
affirmer  que,  dans  la  plupart  des  cas,  l'influence  épiJémique 
est  primitivement  extérieure;  l'épidémie  de  1856  m'en  a  offert 
an  exemple  frappant. 

M.  Danyau  n  a-l-îl  pas  cité  Tépidémie  de  la  petite  ville  de 
Qrakel,  dans  laquelle,  sur  28  accouchées,  15  seulement  eurent 
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des  suites  de  coug)iq^  D^turelles,  et,  sor  ce  nombre  12  sucçofu- 
bèreDt  ;  des  enfants  âe  ces  i5  femmes^  ^  ^c)if lemeDl  suciféça- 
rent.  Dans  cçtle  localité  rçstreiatet  i)  n'était  pas,{>ossibl6dm- 
Toquer  une  influence  n,<^^ocomjale.  J'espère  ^nc  que  T^çadë- 
inie  pensera  çoiQme  moi  que  ces  éiffbljssemepts  doiy^  tXtp 
maintenus. 

En  second  Iieu,'si  les  MatérnUés. sont. pqiptqnues^coDyifKV- 
dra-t  il  de  les  éloigner  de  Paris,  ^e  serrai  tjràSTbrief  sor  ce 
point.  La  plupart  des  fepip[ies  ne  pou^raifMit  pas^aTaçllenr 
délivrance,  atteindre  ces  nouveaux  bqspiçes^  et  les(}ftpeitfflB 
nécessitées  par  ces  déplacements  serai^t  considérable^.  I4 
mesure  naîtrait  donc  auc.nn  ay^nfager^Uet  j^e  conclus  qu'au 
lieu  d'innover*  il  vaut  mieux  améliôrçr  çeqqi  est. 

On  a  citié  une  statistique  dress^fi  par  M^  Tarn^  qui  éttUjt 
une  perte  de!  accouqhéfs  sur  5^  diipsle  dppziémei^roifiliss*- 
ment,  et  de  1  accouchée  sur  19  à  Thôpital  des  Clinique&tt  i 
la  Maternité.  Mais  il  est  permis  d'adnjetlre  que  quelques^on^s 
de  ces  femmesf,'d,evepiies  malades  et  transporté^  dans  pii  W- 
vice  hospitalier  étranger  à  la  circonscrip^o^  da  jdouzièmear^ 
rpndissement,  y  ont  succombé  et  n'ont  j^a^  étâ  compris^  daas 
Le; nombre  des  décès  imputés  à  cet  arrandissenient.  L'hejCMrMpe 
proportion  indiquée  par  M^  Tarnier  m^e^pa^^t  âtf^i4iW»  favo- 
rable que  c^le'quel^on  observa  dans  les  jmeiUeu^e^  cpaditiooi 
de  salubrité,  d'aisance  et  de  fortune  dai^,  I9  pr^^ne  priv46» 
D'ailleurs,  M.  Tarnier  lui^m.ême  s'e^t  assuré  d^ojys»  que  S68 
calculs,  pouvaient  et  même  dey a^ejft  être  inexac(3# 

)l  n'en  est  pas  mpî^s  vrai  p€{ien4^pt  .qpei  Uim^jenni^dei 
décès  est  notablement  plus  élevée  à  la  Ma((^rnité  et  à  i'hdpW 
jdes  Cliniques  que  dans  le  douzième  arffmd^ement.  Il  fai^tdonc 
reconnaître  la  néceçs^té  inooptesta^e  et  prpssafite  de  «udàfiér 
|>ro/ondémept  les  Maternités  ac^ujçlles. 

Je  vais  exposer  en. peu  dejnot?  àl'Ac^défl^if  de$»  m^Clh 
lions ,  selon  moi ,  essentielles ,  s^pj^ortées  a^i  jyi^fprnîC<3  ^de 
Paris. 

Construire  des  bâtimenls  fiapftb|es  de  ^ecevpirMpaeileoieDt 
8pQ  fenpniçs  pn  couch^.  ,DiYis^r  jce8,,b|ltiffleBl4;.e^  <ten>»<W# 


:4ft^ogi8  prinrifi^j^^  d'upa  ps^pac^d  .ég^le  et  relira  par  4«iw 
galçÔçs  btëirale^;  cha^ijup  çofp^  ^^.Ic^UiOn  salles  de  dix  lits, 
pluSi^ist^uU.  A  ces  dj^^itioiDg  dpîvjQnt  ^Içe  foulés  le$  moil- 
jlei^  app^r^ils  de  ventilatic^. 

.    Li|  diYÎçipp  en  sa)'^»  d'une  naédipcre  c;9pacîl4permeHra  d^ 

.parlager  en  séries  ^e;^jc,  les  fj^uf^  en  lrav,aiîquî,  pjacéep 

daps  la,  même  sall^,  pourront  la  quitter  à  ^  mêmeépoq^e» 

Celte  disposition  donç^ra  la  .po^bjlité  de  ^ai^w  cetle  salle 

vacapte  pendant  .plusieurs  jpnr^,  d©  JVrer?  d'en  laveries 

mws.av^c  une  sol^tiçn  dephlorore ^e  cha^uiî,  de  pijrifiçr  les 

.Q^jçU  de  Ulçrie^  et  jde  ne  la  f/Siife^  ocqi^per  par  uqe  nony elle 

aérip^^ej  femmes  , qu'après  peffe  in^jfp^nsabljEi  purificç^ion^ 

jC'^l  ^nsi^ye  IjBS  pb'çpç  se  passent  depu^i  très>j^glpmp8  daps 

le^gr^nd  hôpital  des;  fen^mi^is  en  oovchesde  Publio. 

.  ,Ç?^.  ™P^!fiW>»"s  ne ,  prfi^rverpnl,  pas,  jsans  doute,  d'une 

iflHpière  al»p/ua»  le^  m^ps  tfaccpij^ement  de  no^ve^es 

-^PM^i^î^wssj  imporJeir^i'bil,iqMV  premier  signal  le  s-er- 

.yiçpso^ siï^pe;njdu» fit  p!e8j  aWs -que  le  fonctionnemenl  t,e«i- 

.W?:^^•î.<^^Vwt?^#njce*  dp)mJjcik5|«eira',insliLa^  dans  les  limites 
i^^.poaçiWe. 

M.  Dubois  rajfjpejl^  9u.jl  ^,pr^it,;à  Tw^ne  4e jces  d*bfte, 
9ffP/<^h^q"9<>f^?prïr««lp^wtiiiq^  ses  ppiqions,  C'est cequi 
s'est  réalisé  et  au  delà  même  de  ses  prévisions,  a  E^ronç,:dit 
®?ii^^W^P^  ^r.  I>u|)p^^|Cmçiçeltç.diflçi<»^|^n  écl^irçfl'^  l'aato- 
fité(;qmpé{f«itej^qr\apôces8ité  des  mesMreS: propres  à  pr^ve- 
nir^  ^^^térie^Jrfll)ent  tps  ;  dé^t^^x  ^ts  de  l^  fièvre  puerpér 
w|e,  1 

M^  Trousseau  :  L'^çaijj^ie^iepfi^fa  peut-rètre  que  s'il  s'était 
^^d*c%dieJr  rhilaritéx  et  de  lu^  4onnQr,  comme,  on  dit^. la 
petite  pièce,  j'aurais  pu  prétendre  àjiu^aqt  de  SMCoès  qu^e  l'qrai- 
t^i^r  qui  a  p^lé  le  dorniier  ^ans  la,  précédente,  séance  ;.mais 
j'?!  P?P^  qu'il  était  pli^  digne  d'jolle  et  de  moi  de  traiter 
**>Çf^W?^fl^^l.  ^es  choses  et  des  hQmn^es  is^rieuxy  et  je  reviens 
simplement  à  ce  qui  fait  le  fond  même  de  la  discussion  actpellf). 

Dx>npp  M.,  Goérs^d'i l^^r  pos^Rt  A . l'Académ^  cette  question 
de  1^  fièvrç  poftp^^filp,.  a  ét^  <me)qofi  .pei^  imp^rud^t  ;  il^ 
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troublé  bieo  des  qaiôtades  ;  celle,  entre  autres,  de  M.  Paal 
Dubois  et  de  soq  école  ;  il  a  fait  surgir,  à  propos  de  la  Gètre 
puerpérale,  des  idées  nombreuses  et  plus  ou  moins  contra<ii& 
toires,  etc.  Pourtant,  en  analysant  ce  qui  s^est  fait  oa  dit, il 
me  semble  que  celte  discussion  n'aura  pas  été  tout  à  fait  stè* 
rile.  lien  résulte  d*abord  que  la  doctrine  de  Tessentialité est 
plus  faible  qu*on  ne  le  croyait;  et,  pour  mon  compte,  il  ne 
m'a  pas  paruque  les  essenlialistes  aient  ou  le  dessus  jusqu'à  pré- 
sent. Les  localisateurs  sont  Tenus  ensuite,  c'est-à-dire  les  par- 
tisans de  la  subordination  des  troublés  généraux  aux  lésion! 
locales,  et  cette  doctrine  a  donné  lieu,  en  dehors  de  cette  en* 
ceinte,  à  des  travaux  importants  de  la  part  de  M.  Béhier,de 
M.  Jacquemier,  et  de  M.  Gallard  ayant  eux.  Puis,  enfin,  la 
doctrine  de  la  spécificité  s'est  produite  ;  et,  il  faut  bien  le  dire, 
je  suis,  à  cet  égard,  seul  de  mon  avis.  M.  Bouillaud  m*a  re- 
proché de  me  séparer  en  cette  occasion  de  M.  Yelpeau,  qo*Qii 
journal  de  médecine  appelait  spirituellement,  ces  jours  de^ 
nîers,  le  frère  Siamois  de  l'École  de  Tours.  A  coup  sâr,  l'opi- 
nion de  M.  Velpeau  aurait  été,  pour  les  idées  que  je  défends, 
un  appui  important;  aussi  ai-je  été  ému  par  l'idée  de  cette 
séparation^  et  j'espère  encore  qu'elle  n'aura  pas  lieu. 

Je  vais  donc  commencer  par  lesconclusions  ;  je  les  développe- 
rai ensuite. 

1 0  La  fièvre  puerpérale  ne  diffère  pas  de  la  fièvre  consécotiTe 
aux  opérations  chirurgicales  ;  —  3®  Dans  la  presque  universa- 
lité des  cas,  le  traumatisme  est  Toccasion  de  la  fièvre  puerpé- 
rale ;  —  5<>  Ssf  cause  efficiente  est  inconnue  dans  son  essence; 
elle  cstconnue  dans  ses  effets;  — 4'>  Enfin  il  n'est  pas  impossible 
que,  dans  an  foyer  épidémique,  on  puisse  la  contracter  en  de- 
hors de  tout  traumatisme. 

Examinons  maintenant  les  doctrines  qui  se  sont  prodaites 
ici,  et  commençons  par  latrinité  essentialiste.  IVJM.  P.  Dabois. 
Danyau  et  Depaul.  C'est  une  trinité  à  laquelle  l'esprit  ne  pent 
manquer. 

M.  Dubois  professe  la  préexistence.  Il  y  a,  selon  mon  savant 
collègue,  un  état  général  préexistait  chez  la  femme,  qtii  U 
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mèoe  iofailliblement  à  la  fièvre  puerpérale.  M.  Dubois  se  dit  : 
an  ÎDdividii  int^colé  de  la  variole  reste  pendant  plusieurs  jours 
dans  un  état  de  santé  absolue  ;  cependant  on  peut  prévoir  Vex- 
ploskmde  la  maladie  à  on  moment  donné.  Il  en  est  de  même* 
en  Téférinaire,  pour  le  sang  de  rate  :  un  animal  atteint  de  oMto 
terrible  maladie  reste  pendant  trente  heures  parfaitement  bien 
portant,  puis  il  meurt  tout  à  coup.  Donc,  disent  les  essentia- 
Ibtes,  avec  M. Dubois,  il  y  avait  quelque  chose  de  réel  préexis- 
tant à  la  maladie,  bien  que  ce  quelque  chose  ne  se  révélât  par 
rien. 

S'il  en  est  ainsi  de  la  6èvrc  puerpérale,  Messieurs,  je  n'ai 
qu'à  passer  condamnation  pour  ressentialilé. 

Gettedoctrineest  vraie  pourla  goutte,  pour  les  hémorrhoïdes, 
pour  les  dartres,  etc  Les  individus  atteints  de  ces  différentes 
dîathéses,  se  portent  très-bien  entre  les  accès,  et  cepeQd.ant, 
alors  même  qu'ils  ne  présentent  rien  d'anormal,  nous  les  affir- 
mons goutteux,  darireux,  etc.,  pourquoi?  Parce  que  nous  sa- 
Tons  qu'ils  portent  en  eux  la  puissance  de  produire  les  mani^ 
festation^  de  ces  maladies.  (I  en  est  de  même,  nous  dit-on,  pour 
1b  fièvre  puerpérale. 

':   Voyons  cependant  ce  qui  se  passe  dans  la  fièvre  puerpé- 
raie. 

Les  femm^  reçues  dans  les  services  d'accouchement  arvi^ 
wenl  fréquemment  delà  province,  exprès  pour  faire  leurs  cou- 
4^e8.  Or,  la  fièvre  puerpérale  est  inconnue  hors  de  Paris.... 

M.  Depaul  fait  vo  signe  de  dénégation. 
)  'M«Troas8éao.  Je  le  démontrerai  ;  vous  confondez  les  acci- 
dents puerpéraux  avec  la  fièvre  puerpérale.  Soyez  tranquille, 
je  n'esquiverai  aucune  objection,  et  je  prendrai  le  taureau  par 
les  cornes.  Je  démontrerai  ce  que  je  viens  de  dire.  Pour  le 
■moment,,  vous  m'accorderez  que  la  plupart  des  femmes  que 
'▼ODS  recevez  dans  vos  services  arrivent  de  lieux  où  ne  règne 
]^ft  la  .fièvre  puerpérale,  et  ces  femmes  ne  sont  pas  des  feipmes 
aflSaiblie^  étiolées,  comme  celtes  dont  nous  a  parlé  M.  Cazeaux; 
ce  Bont  ded  filles  vigoureuses,  solides^  et,  permettez^moi  un 
XKiot  qui  n'est  pas  français,  parfaitement  rustiquées.  Gesfem- 
1858.  Mai.  T.  L  36 
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mes  arrivent  à  Paris,  contraoleDt  ia  fièvre  puerpér^;  maii 
eUe  fie  préexistait  pas  chez  elles  ;  elles  la  coDtracteoC  conme 
oo  coDirdcte  la  rougeole  ou  les  autres  fièvres  éruptives.  Il  d'j 
a  donc  pas  plas  ici  àe  prédisposilîoas  qa'il  o  y  en  a  po«r  les 
aotres  maladies  contagienses.  Il  jf  a  simplement  disposilian  I 
oontracter»  ce  qui  est  fort  différent,  piiisqa*oii  ne  peut  pu 
invoquer  la  moindre  préexistence.  5ij*attaque  M.  Didiois... 
M.  Dubois  :  Mins,  permettez,  je  n  ai  pas  dit  un  mot  es 
cela. 

M.  Trousseau  :  Vous  avez  parlé  de  la  lésion  primitive  do 
sang  ;  vous  admettez  donc  que  cette  lésion  préexistait. 

M.  Dubois  :  Vous  donnez  à  mt$  parjures  un  sens  quelles 
B*ont  pas. 

M.  Trousseau  :  Vous  m'avez  cruellement  maltraité,  avec  des 
formes  exuêmement  polies  d'ailleurs,  je  lereooniMÛs;  mm 
enfin,  vous  m'avez  prêté  des  idées  qui  ne  3ont  pas  pricisémenl 
les  miennes,  et  vous  m'avez  rappelé  cet  homme  dont  paris 
mon  compatriote  Rabelais,  disant  c  il  avait  dedans  sa  pochette, 
nn  petit  coustelet  avec  lequel  il  se  préparait  i  .m'^orgiUer 
tout  doulcettement.  n  Or,  je  ne  sais  pas  d'humeur  à  me  laisser 
égorgiller.  Je  dis  donc  que  la  fièvre  puerpérale  se  contracte  rt 
que  rien  ne  démontre  un  étAt  général  préexis^ut» 

J'arrive  maintenant  aux  locaiisaleurg.  li.  Grareiihier,  que 
j'avais  cru  d'abord  localisateur,  s'est  montré  ensuite  essealit* 
liste,  puis  il  est  revenu  i  la  Jocatisation  ;  ge  m  sais  on  ip  dlasser, 
et  je  regrette  qu'il  ne  soit  paslà  vjé  lui  demanderais  s'ilest, 
déeidément,  oiseau  on  'SOMprb.  Aânsi*dans40B  4>BC0fiffS,  j/t 
lrepi*i^e cette  phrase,  empruntée  à  sqn  Trmté^anatmmt  par 
%halogique générale:  u  Je a^vois aucwi inoonvénient d'«ppe- 
ler  4lu<nom  générique  de  fiëvof  toutes  tes  maladies  locales  ao- 
eompagnées  de  réaction  fébrile,  etc.  »  C'est  être  plus  royalisie 
quelle  iroi  ;  M.  Gruveilhier  est,  ens'exprimaptde  lasorte,phi 
essentialiste  que  M.  Ddbois  et  beaucoup  plus  que  moi  quille 
Mfis  cependant  un  pen...'Puis,M.>GrDveilbi6rtermi&ecettèBie 
piiragraphe  par  ces  mots  :  <  Les  phlegmasies  loiiales  «eatUPeiA» 
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en  général,  pariear^avité  la  gravité  de  la  maladie.D  II  est  im- 
passible d*être  p|lus  franchement  lo,calisatej(ir- 

rr  \\  ^est  fff^\^(^  be^rfis  et  de^ie.  FAc^démÂe  se  forme  en 
CMNtA  ieevet*  Bl^rouâseau  coodura  d  la  prochaine  séance. 

F^MHLES,  RECETTES  ET  PïlATiqiU|pS. 

Moyens  anthelmlntiques.  -^  Emploi  des  iodures  d'amidon  pour. le  traiteniMt  des  i)Uies  et 
«Ifiéree.  -^ 'ÎMilènieot  de  l'albanilDnile  MfaCi^i^lfS  Wàs\iqaes.  -^  Dysenterie!,  ^ 

rr  f^i^f\^f/?  ^m^P^'l  Af^'^'^^x  ^n^fif^'^^  î^*  'ph"»>I«  «wprw^^i  *i»x 

I>raticj<jY^  contemppfaips  Içs  jpluaill^^rf^  dç  J'Aif^rique.  C^l  ^an».  le 
?"'?flf5°  de^mai;8  if  «8  ^ue  ^e  iroçiyfnf,  e^jl^f  ai^tjç^s,  pell^4e  6fi^x  agAfttf 
Tcrmi luges  dont  il  sera  ici  |qu^tion.  X)a{^  le^  £t^ts^|ij|ii$y  04^  fmfWi^ 
beaucpujp  le  spU^i^  marylandicu\  c'est  un  des  Termifuges  les  plus  puis- 
sants €;t  les  j^liis  sjSrs,  0{^  R^f  P^fÇ  ^ï»e  wÇ^^s\^  f^yçç  : 

Eau  i)ouiliai)tc.  fiAù 

.i.p        ^  -r-  \\i   .'  •  ■  ^ 

.  On  fait  macérer  pendant  uge  heure^  on  fiUfe  et  Ton  dopn/e  pœ  cpil- 
leree  à  bouche  du  liquide  de  ti-jois  ,^p  t|;pis^ou  de  QUf^re  en  ^4ia|rp,)ieure«. 
Il  /est  avanla^etix  t^'en  faire  pif^c<^d^r  ,i*a/iipipistraiion^  Ja  veitie»  ^'nn&iio^ 
purgativf  de  calon^l  :  a^iés  la  dt-rui^re  duse  du  ferinifuge,  on  fait  portier 

exemple  : 

Spigelia  niarylaudica.  1.5  gr. 

àëné.  4  S 

Ëau  bouillante.  qOO 

Faites  roai^^ref  ^^cndaçit  ^un.e  heure  ;  à  prendre  deux  cuillerées  toutes 
les  trois  heures. 

Au  temen-r contra  on  sujb^titne  £[énêralement,  dans  rAmériane  du  Nord, 
le  .çhenopQfUum  anthclmirtthieum^  On  l'emploie  surtout  contre  les  lom* 
Jbrics.  Son  hifiie  est;  dyn.usp^et^^s  répandu  daus  les  dispem^ir^  ^tfiew- 

Pb.  ^uile  de  chénopode.  10  gçuttes. 

Sirop  simple.  30  grammes 

Jléjez.'  ' 
^  On  donne  }T^9^  cuiUf^f.ées  à  ca^é  de,  pe  sirop  deux  ou  trois  jqi^rff jle  ^ite, 

pppf  jfj^f e^^jajflfV  V^  aff^rides  yerroiculftirc^  ^u  rectum.  Lelay^ei^t  est 
de  ISO  à  aoo  grammes  pour  un  adulte,  et  doit  être  conserré  aussi  long- 
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temps  qoe  possible.  Les  epfapts  eo  bas  âge  soat  ordinairement  soulages 
en  très  peu  de  temps  par  des  lavemeots  de  00  grammes. 

Le  docteur  Barlow  emploie  toujours  arec  succès  l'iodure  de  zinc  dans  le 
trâiteiDÉdt  de  la  chorée,  compliquée  de  scrofule»  médicament  qu'il  a  in- 
trodiiJt  dans  Ja  pratique,  ainsi  que  notH'l*iiTOtta  signalé,  il  y  a  environ 
deux  ans.  Dans  le  cas  où  il  n'y  a  pas  de  diathése  particulière,  il  emplie 
le  sulfate,  mjûs  dans  ceux  dans  lesquels  il  y  a  des  symptômes  de  scrofale, 
il  préfère  de  beaucoup  Tiodure.  D'ailleurs,  son  influence  sur  la  cachexie 
acrofuleuse  est  certaine  ;  il  est  tout  A  fait  possible  que  l'élément  iodiqne 
agisse  sur  la  diatbèse  rhumatismale,  a?ec  laquelle  la  chorée  est  si  intime- 
ment liée.  De  bonnes  autorités  ont  démontré  la  fréquence  des  affections  da 
coMir  dans  la  diorée,  en  partant  de  ce  point  que  cette  dernière  milsdie  t 
dieé  rapports  a?ec  le  rhumatisme,  et  de  ce  qu  on  peut  l'atlribuerâ  des 
eftuses  identiques  :  le  docteur  Barlow  cite  l'exemple  d'une  jeune  fille  ches 
laquelle  un  bruit  du  cœur  bien  prononcé  diminua  d*intensité  pendant 
IVmploi  de  rîodnre  de  zinc,  prescrit  contre  la  chorée. 

{Med,  Times,) 

—  Croit  et  t^inaigre  etnplofù  contre  U  Jiètfrc  iiUermitiente,  — 
M.  Hodsden  assure  avoir  parfaitement  réussi  à  combattre  la  fièvre  iater- 
mittente  en  administrant  la  craie  et  le  vinaigre.  La  dose,  qui  est  d'oae 
cui'lerée  à  bouche  pour  chacune  de  ces  substances,  doit  être  administrée 
an  moment  où  Teffervescence  cesse,  une  heure  avant  le  retour  présomé 
du  frisson.  Ce  moyen  agit  toujours  puissamment  sur  l'intestin  et  sor  les 
i^BS,  (Jmer,  Jour,  med,  science,) 

■Hrii»!  DBS  lOBlIBra  »'A»E»«il  pour  le  traitement  àet 
plaies  et  ulcères.  —  M.  Castbx,  chirurgien  militaire  en  Afrique,  em- 
ploie avec  beaucoup  de  succès,  depuis  plusieurs  années,  l'iodure  d*aniidon 
pour  la  guérison  des  plaies  ulcérées,  et  même  de  tous  les  vieux  nloères, 
quelle  qu'en  soit  la  nature,  sans  préjudice,  bien  entendu ,  du  traiteaient 
interne  nécessité  souvent  chez  les  malades  qui  en  sont  atteints. 

{Galette  médic,  de  f" Algérie,) 

La  préparation  du  médita  lient  et  son  application  sont  des  plus  faciles: 
on  fait  de  l'empois  avec  une  partie  d'amidon  et  trois  parties  d'eau,  et  Ton 
mêle  à  froîd  8  gramme*  de  teinture  d'iode,  eu  remuant  jusqu^^  combi  - 
liaison  complète.  D'une  consistance  de  pommade  molle,  cet  empois  est 
mis  en  couche  épaisse  sur  des  gâteaux  de  charpie,  que  l'on  applique  sor 
les  plaies  (convenablement  préparées  pour  le  pansement  :  raser  les  poil* 
avoisinants,  déterger,  essuyer,  etc.),  en  l'y  pressant  doucement  pour  «oa* 
1er  en  quelque  façon  la  surface  de  rnlcère.  et  l'on  termine  le  pansement 
d'après  les  règles  ordinaires.  L'appareil  ioduro-amidonné,  ainsi  appliqua» 
peut  rester  en  place  plusieurs  jours  ;  cependant,  comme  il  détermine  par* 
fois  une  suppuration  abondante,  il  est  utile  de  le  visiter,  de  iè  lever  ;  s*il  T 
a  gêne  pour  le  malade,  grande  quantité  de  pus,  etc.,  et  alorè,  ou  devra  lo- 
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tionner  préalablement  à  Feau  tiède  poor  le  détacher,  sans  courir  risque 

'de  noire  à  des  adhérences  de  cicatrisation.  Il  est  le  plus  souvent  utile 
d'attendre  que  te  pansement  se  détache  de  lui- même,  par  Tabondanee  dm 
pus  on  le  progrés  de  ruirère,  et  l'on  comprend  combien  il  peut  étee 
aTantageox,  dans  de  nombreuses  circonstances^  d'user  d'un  topique  ais^ 
meut  applicable  par  le  malade,  d'une  innocuité  complète,  et  qui  permet 

de  rares  pansements. 

TBAlTBmBHV  ■>■  l«'AEBVIIIlf VBIB  AlClvtt.  por  Us  drastique*'^ 
psr  M.  le  docteur  Siitrstbé  (de  Genève].^-  Dans  un  travail  sor  le  trai- 
tement de  la  maladie  de  Bright,  M.  Silyestre  préconise  le  traitement  de 
M.  le  professeur  Hasse  (de  Zurich).  Voici  en  quoi  consîite  ce  traitement  t 
On  commence  par  les  saignées  locales  et  générales  dés  le  début  de  la  ma- 
ladie, i  moins  qu'elles  ne  soient  contre-Indiquées  par  un  état  d*anémîe  on 
d'anatarque  trop  avancé.  En  même  temps,  on  place  le  malade  dans  les 
conditions  hygiénique»  les  plus  propres  à  activer  les  fonctions  de  la  peatt. 
PniSy  on  administre  les  purgatifs  drastiques,  et,  de  préfi^enoe,  Tinlbsian 

de  coloquinte,  à  la  dose  de  un  demi-scrnpole  à  deux  scrupules  pour  nx 
onces  d'eau,  et  le  soir,  on  fait  prendre  au  malade  deux  à  quatre  grains  de 

poudre  de  Dower. 

M.  Silvestre  insiste  sur  la  nécessité  d'emplojer  stcc  énergie  et  à  plu- 
sieurs reprises  Tinfusirn  de  coloquinte,  et  assure  que  cette  médication 
donne  les  plus  heureux  résultats,  sans  jamais  causer  dWcidents. 

[Annal,  méd.  de  la  Flandre  oeeid,) 
HlffiiEllSBiB.^-CLlcilllliB. —  Encouragé  par  une  première 
tentatiTe,  dit  M.  le  docteur  Daudé,  j'ai  employé  la  glycérine  en  potion  et 
en  larements  chez  plusieurs  autres  n^aladesqui  débutaient,  et  j'ai  tu  avee 
bonhenr  que  le  mal  a  été  souvent  enrayé  par  ce  moyen  employé  d*ane 
manière  exclusive.  Plusieurs  pourtant  allaient  k  la  garderobe  deux  on 
quatre  fois  par  hci^re,  avaient  du  ténef  me>  ne  rendaient  qu'avec  beaucoup 
d'eForts  des  glaires  sanguinolentes,  et  éprouTaieiit  des  coliques  violentes, 
Toiri  les  formules  que  j'ai  employées  : 

Lavement, 
Glycérine  50  grammes. 

Décoction  de  graine  de  lin  on  eau  de  son  IB#  grammes. 

Deux  layements  par  jour. 

CHAPITRE  DES  ACTUALITÉS. 


Hort  et  mart3re  des  aibrrs  trop  civilisés.  «-Difcufsion  surla  fièvre  puer- 
pérale 2  l'icad^mie.— InccDséqnerce  des  otateurs.  *-  L/g^reté  de  la 
comparaison  avec  la  fièvre  des  smpvtés.  «-  L'argcmcnt  des  états  et  la 
manière  d'en  abuser.  —  M.  Trousseau  et  les  efnèces  spédfîanntes»  — 
Deuxélections  acad/miques  et  l'arithmétique  i  l'Institut. 

Nous  savons  erjfia  pourquoi  se  meurent  ces  bous  vieux  arbre| 
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des  Champs-Elysées^  et  mieux  que  cela,  j^eus  savons  ce  <iu*oa  de- 
vait faire,  aii  Ijeu  de  Taffceuse  décorUcatioa  qu'où  uler  fait  subir, 
pour  les  empêcher  de  mourir.  Et  d- abords  saches  ^e  ees  ]^uvfte 
arbres,  c^est  aujourd'hui  un  feit!  bien  constaté,  se  meurent  ptr^ 
qii*on  ne  sait  que*  s'ims^er  pour  Itv  'mtpè(^èt  de  doraiir  ;  ib 
meurtnt  déftc  dlnéiôïaiïîe  6\ï  ffetute  de  soYhwëîl'.  Lé  Briiit  dcfe  VoHft- 
res,  et  surtout  les  becs  de  gaz  en  sont  la  cause.  Ces  pSiivrtâ^^gfc 
tàûx,  ëti  ehteriatTi!  félfêc^^  et  cii  t  Vdy^nf  cfefr  fcôAmS  kil  feleil, 
ne  croient  jamais  que  ce  ?oit  rhéurè  de  dormir,  et  ils  s'étiolent  fet 
s'éteignent  en  rattendatit.  La  causé  dii  tnàl  vous  çn  indiijue  le  fg* 
mède.  Mais  il  s'agit  bieK  de  si  peu,  quand  notre  Académie  en  esta 
ja  fièvre  puerpérale. 

La  discus^oa  sur  cetU  fièvre  se  continue  donc  de  plus  beUei 
rAoadémie  de  médecine,  et  les  thèses^  Sanif  varier  b^coup  peut- 
être  sûr  le?  fends,  vadent  quelcpie  peu  dans  ià  fortne.  Mais  UfÉi' 
losophie  médieaie arrive  ingensiblemenl y  prendre  laptweïpli Hi 
bevleWtefltbttté^orlfe<Jfe  flÔVï-e.  QUéëtltMfi  flfe  Iblfallstttiûto  et  (Te  feê- 
néralisation,  question  de  vie  et  de  matière,  dVssiefiiëfe  rfu  de  IÇ^i 
pilrfe,  de  qualité  bu  'âé  qiiâHtîlé',  etc.,  toutes  ces  questions  arrivent 
avec  ïes"  orateurs  respectifs  (j[ui  sont  capables  oe  les  porter;  c*éstr 
à-dire  (jiii  savent  encore  que  h  médecine  est  une  science  suscepli, 
blé  de  doctrine,  de  raisonnement  et  ^^philosophie.  M;iis  ce  qu'il 
.yi^  de  frappant  daps  cette  grande  didcqssioq,  c'est  Fincertituie 
logique  des  oratouKS  les  mieux  Intentionnéfii  o'est^.dia-jevoeUje  os- 
cillaties  qti'ils  subissent  à  leur  ineu  entre  rorgaDiéisaie  dai»  të- 
quel  s'est  faite  leur  éducation  médic^e,!  et  le  ^itafeoie  dans*  lequel 
lesenltaînelecourdnt  tout  moderne  àé  la  science.  Ainsi  e'eSl*M:fHi- 

méros,  relève  la  médecine  rigoWAJ^è  fel  ^dlftitè  èti  diéâtil  q{ïe 
ces  trois  difjçours  ont  about?l^û¥^îâ^ fièvre  puerpérale  iune  de- 
mi essenâajiié,  une  demi  eon tagÛMi,» une  demi  preiphylaxie. 

G*est  M.  Gruveilhier  qui  assimile*;  dolff6Ad'  ét'jA'o^tttonneli 
qualité  de  fièvre  à  l'étendue  de  la  lésion^  oubliant  que  son  école 
n'avait  effacé  la*  Aév^  ié  lliVa^^l*^?»^  ^'^^^  Qu'elle  ne  recon- 
naissait autre  chose  que'  la  lésion  et  Tinflammation  locale  qui  en 
est  Térfet  ou  la  suite.  ... 

•G'eèt  M.C^ïfelûx  (JiA  adm^'thT^l^rjtéjCifârkl  fit^tif/^Tl  9§^^% 
Vétat  puerpéral  coln'i^^  S^oll,  et  qiu  .le  perd  ensuite  dans  une  cer- 
taine  altération  des  globules  sanguins.  .    - 
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C'est  M.  BôoiUaud  q\â  nie  d^emblée  l-exÎBteDoedé  ia  fièvre pûer- 
pé^e,  et  laisse  édiapper  ensuite  une  série  de  proportioDs  qui  dé- 
montrent quelle  est  bien  et  dament  contagieuse. 

C'est  M.  Trousseau  qui  a  débuté, comoœ  vou^  saves^  par  la  ûofldb* 
poraîéon  dé  Ja  fièvre  puerpérale  et  de  la  dent  d'or,  et  qui  aura  d^ 
montré  avant  la  fin,  nous  Tespérons  bien,  que  la  dite  fièvre  puer*- 
pérale,  est  bien  une  fièvre  spécifique  et  essentielle,  sui  gineris  et 
totius  substantiœ,  au  même  titre  que  ce  que  les  ontologistes  les 
pluâ  décidés  des  temps  anciens  et  modernes  ont  appelé  fièvrel 

C'est  M.  Piorry...C'cst  M.  ï^iorry  qui  est  le  plus  conséquent,  car 
pour  lui  la  septicémie  n'est  encore  qu'une  organopathie,  un  état 
local,  ce  que  les  humoristes  sans  le  savoir  de  l'Académie,  comnié 
M.  Cazeaux,  devraient  n'avoir  pas  oublié. 

Mais  ce  qui  restera  à  la  charge  des  orateurs  qui  l'ont  reproduite 
des  Anglais,  c'est  l'opinion  indigne  de  la  médecine  Irançaise,  que 
la  fièvre  puerpérale  soit  une  fièvre  traumatique,  en  tout  identique 
d'espèce  et  de  nature  à  la  fièvre  des  amputés.  Quoi  1  un  fruit  qui  se 
détache  de  la  branche  quand  il  est  mûr;  un  enfant  qui  natt  à  son 
terme,  serait  pour  la  mère,  comme  une  cuisse  que  le  couteau  et  la 
sciié  séparent  du  tronc  de  Thomme  I  Je  sais  que  la  femme  est  faite 
pour  accoucher  avec  douleur,  paries  in  dolore,  ce  jugement  n*est 
pas  périmé;  mais  de  cette  douleur  que  nous  sommés  contraints  d*ap* 
peler  physiologique,  et  qui  est  suivie  du  ravissement  de  la  mère 
qtii  vient  de  mettre  un' homme  au  monde;  de  cet  état  admîrabie- 
îfaeiiimixte^de  douleur  et  de  ravisfeetnent,  trouver  Tanàlôgie^  ôii 
l'identité  dans  l'homme  qui  vient  de  subir  rablatièn  d'un  mendt)^ 
important,  c'est  une  légèreté  qui  rapjJelle  involontaUrement  cette 
autre  légèreté  académique  par  làqtiéllfe,  on  s'en  souvi^V.  danf^  léii 
caide  dystocie,  là  mère  ftit  déclarée  à  Tétat  de  légitime  déffenée 
à  l'égard  de  son  fœtus.  LeSs^ns  dé  pai^eillëd  opiriioni  afuk  Ari^lMl 
^ui  ne  se  droieot  obligés  en  rien  devant  Dieu  ni  devant  lei  hbm- 
mes^t  respectent  la  femme  en  ceuobes.  , 

Ce  qui  restera  de  cetl^  discoaeioii,  selon  nous,  (pli  ne  vbVonsdiiM 
les  choses  notables  de  la  science  que  des  phases  de  telle  doctrJne^qui 
re^efit  et  de  tel  système  qui  s'épuise,  c'est  un  argument  iné^t 
jusqu'ici  du  système  matérialiste  c|iii  tire  à  sa  fin.  Argument  spé- 
cieux s'il  en  fut,  et  d'une  portée,  si  on  h  lûsaait  faîte,  è  ajounrtr 
cette  fin  de  dix  ans  ;  dénonçions-le  donc  avec  tout  ce  qu'il  a  de  .grave 
et  d'insidieux.  Cet  argument  c'est  l'argument  des  états. 
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Quels  étaU?  états  des  sujets.  —  Que  sont  ces  états?  Ces  états* 
sabs  être  physiologiques,  ne  sont  pas  préeisémeût  pathologiques, 
mais  ils  peuvent  le  devenir.  — A  quelle  condition?  à  la  condition 
d*un  accident  local.  —  D  où  la  maladie  sera  toujours  une  lésion 
locale?  toujours.  —  Et  le  tour  est  fait,  la  locahsation  triomphe  par 
l'intermédiaire  des  états. 

D'où  la  fièvre  puerpérale  est  le  résultat  d'un  état,rétat  général, 
propre  et  particulier  à  la  femme  en  couches,  et  d'une  lésion  quel- 
conque de  la  matrice.  L'état  n'est  rien,  puisqu'il  n'atteint  en  rien 
la  sanlé  de  la  malade,  qui  peut  se  bien  porter  fei  elle  n'a  ou  n'est 
que  cela;  mais  l'inflammation  de  la  matrice  ou  de  ses  dépendances, 
si  petite  qu'elle  soit,  est  tout  dans  la  maladie.  L'état,  c'est  la  nature 
du  terrain,  nature  indifférente  à  la  maladie  ou  à  la  santé;  que  dis-je 
elle  est  plus  compatible  avec  la  santé  qu'avec  la  maladie,  puisque 
toutes  les  accouchées  passent  par  cet  état,  et  qu'il  n'y  en  a  que 
la  petite  minorité  qui  succombent.  Donc  c'est  la  lésion  organique 
qui  fait  réellement  la  maladie  appelée  fièvre  puerpérale. 

Maintenant  prenez  l'argument  de  la  fièvre  en  question,  pas- 
sez-le sur  toutes  maladies  générales  possibles,  et  vous  verrez  qu'il 
s'y  adapte  exactement.  D'où  toutes  les  maladies  seront  d'origine 
tellement  locale,que  les  maladies  générales  ou  fièvres  n'existeront 
pas  ;  et  nunc  intelligitef 

Aussi  la  Gazette  des  hôpitaux,  commeiiçait-elle  toute  fière,  ces 
jours  derniers^  un  grand  article  de  clinique  en  ces  termes  :  a  Pour 
c  beaucoup  d'auteurs,  la  névralgie  utérine  n'existe  pas  ;  c'est  une 
«  douleur  nerveuse,  dépendant  d'un  état  pathologique  de  la  ma- 
«  trice.»L'auteur  de  cet  article  n'avait  pas  bien  compris  l'argument, 
puisqu'il  l'expose  à  l'envers;  mais  il  veut  prouver  qu'il  a  profité 
de  ce  qu'on  dit  à  l'Académie  de  médecine. 

Grâces  à  l'argument  des  états,  il  n'y  a  plus  de  maladies  propre- 
ment dites,  il  n'y  a  que  des  lésions  qui,  s'étendant,.  gagnent  l'orga- 
jDûsme  et  finissent  par  le  tuer.  Voyez  plutôt  : 
. .  Qu'est-ce  que  la  fièvre  tierce?  C'est  un  état  du  sujet  qui  vitdins 
tme  atmosphère  marémateuse,  déterminé  maladie  par  quelque 
accident  du  côté  de  la  rate  ou  de  tout  autre  côté;  d'où  la  fièvre 
tierce  a  été  bien  nommée  une  splénite. 

Et  le  choléra?  C'est  un  état  du  sujet  qui  vit  dans  une  région 
épidémique,  et  tourné  en  maladie  par  l'action  de  quelque  stimu- 
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lant  sur  la  muqueuse  gastrique  ;  d'où  le  choléra  a  été  bien  nommé 
une  gastrique. 

•   Continuez  vous-même  l'application  des  états,  et  les  conclusions 
de  l'argument  localisateur  se  présenteront  d'elles-mêmes. 

Iln'yaqu'un  défaut  dans  ce  raisonnement  de  systématique, 
c'est  qu'on  ne  s'y  demande  pas  ce  que  serait  l'accident  partiel  ou  la 
lésioH  locale  sans  l'état  général?  —  En  effet,  que  serait  la  susdite 
stimulation  gastrique  dans  l'exemple  du  choléra  ?  une  indigestion 
passagère  comme  colique,  plus  passagère  encore.  C'est  donc  l'état 
du  sujet  vivant  au  milieu  du  foyer  épidémique  qui  fait  la  gravité  de 
la  maladie,  et  non  seulement  la  gravité,  mais  la  généralité,  mais 
la  nature  pathologique,  mais  le  génie  caractéristique,  mais  la  fièvre 
essentielle  en  un  mot,  si  essentialité  il  y  a. 

La  colique  et  l'indigestion,  non  plus  qu'une  phlogose  sur  une 
partie  plus  ou  moins  étendue  de  l'intestin,  n'ont  pas  en  elles  le 
caractère  morbide  d'une  fièvre  maligne  ou  ataxique  ;  il  est  d'ur- 
gence donc^  que  lorsque  l'ataxie  ou  fa  malignité  s'élève  sur  des 
accidents  organo-pathiques  de  si  peu  d'importance,  que  ce  soit 
l'état  général  qui  les  caractérise  et  leur  donne  Tétiologie  qu'on  ne 
saurait  ou  prendre  sans  cela. 

Défiiez-vous  donc  chers  lecteurs,  de  l'argument  des  états;  mais 
ne  le  craignes  pas.  Il  nous  est  plus  favorable  qu'au  localisateur, 
qui  va  en  abuser  sous  l'autorité  de  l'Académie  et  de  la  nouveauté. 
Vous  allez  voir  qu'on  en  mettra  partout. 

'  Mardi  M  mai,  cinq  heures  de  relevé  :  M.  Trousseau  descend  de 
la  tribune.  Nous  croyons  revenir  de  la  rue  du  Fouarre,  au  treizième 
siècle.  Figurez-vous  une  de  ces  leçons  comme  on  en  faisait  à  la  classe 
des  adultes,  sous  le  titre  :  De  differentiis  et  rerum  speciebtAS,  ou  de 
la  différence  des  choses  par  les  espèces. 

Les  auditeurs  privilégiés  qui  comprenaient  le  mieux  cette  expo- 
sition aussi  lucide  que  primaire,  n'en  revenaient  pas  d'aise,  d'avoir 
jusque  là  différencié  les  choses  par  les  espèce?,  sans  le  savoir. 
M.  Trousseau  n'a  étendu  sa  leçon  que  sur  les  trois  règnes  de  la 
nature  et  sur  l'homme  sain  et  malade.  Cela  suffit,  je  pense,  à 
scm  amour-propre.  Jamais  au  moyen-âge  on  ne  fut  plus  élémen- 
taire. Que  Duus  Scot  soit  propice  à  M.  le  professeur  Trousseau, 
qui  professe  que  la  spécificité  dans  les  maladies,  leur  provient  de 
l*efipèce  des  choses  qui  les  produisent. 

Il  nous  reste  à  savoir  le  parti  que  prendra  M.  Trousseau  dans 
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r argument  des  états  ;  nous  craignons  en  Térité^  qii*il  n'en  sotte 
localisateur;  avec  quelque  préférence  pour  la  généralisation  ;  wm 
verrons  bien  et  nous  vous  le  dirons  sans  faute  au  prochain  chapitre. 

A  propos,  avant  d'ouvrir  In  suite  de  la  discussion  Fur  la  fièvre 
puerpérale,  l'Académie  avait  procédé  à  l'élection  d'un  nouteau 
membre.  Sur  soixante-quatorze  voix,  M.  Robin  en  ayant  oblemi 
quarante,  a  été  le  candidat  heureux.  On  dit  que  c'est  la  jeuiM 
école  qui  entre  à  TAcadémie  avec  le  microscope.  Tant  pis  powli 
microscope  et  la  jeune  école^  Tun  va  s' 7  rouiller  et  l'autre  y  willir* 

A  l'Institut,  c'est  bien  autre  chose,,  on  faisait  lundi  deroieriÉ 
nouveau  membre,  et  le  scrutin  sérieux  s'exerçait  entre  Ml  Jaa^ 
bert  et  M.  Begin.  Au  deuxième  tour^  sur  62  votaMfr . 
M.  Jaubert  en  reçoit  31 

M.  Begin,  30 

Voix  en  blanc*  I' 

Vous  croyea  peut  être  que  1«  président  a  déclaré  te  ôônftai  à 
r^aire  ?  Du  tou^unmembrede  la8ectioitarithniétiquè,dil^tH)|À}ttit 
fait  observer  que  la  voix  perdue  faisait  la  majorité  a«^  prémfeir  M 
d«ux  candidats,  le  président  et  l'Académie  se  fiont  inetifiés  dè^ 
ce  calcul,  et  M.  Jaubert  a  été  élu.  Depuil  ce  joiWr  14,  pértlMlftè 
n'ose  plus  dire  eii  puMic  que  31  n'est  pas  la  moitié  plu^t  M^, 
de  peur  de  s'aliéner  lés  boniheB  grâces  d«  rA^adémid  dias^  sddscèA 
Vous  savez  que  la  majorité  élective  se  compte  de  Ib'  mbitié  dtt 
votants  à  laquelle  moitié  on  ajoute  un.  0  Bexout  I 

Au  prochain,  si  je  m'en  souviens,  je  vous  entreti^rlii  Je  la 
question  de  l'utilité  et  de  la  réhabilitation  des  moioeaiH  devantl'a* 
griculture. 

Dr  Si^LEiS-  G4B0HS. 

CHRONIQUES  ET  FAITS  DlVEÏlS. 

Le  Moniteur  du  9  mai  publie  le  rapport  suivant  de  Al.  le  MiBfâtre 
derinstriiction  publique  : 
a  Sire, 

a  I^ar  décret  du  23  février  1852,  Votre  Majesté  a  institué  aft 
prix  de  50,000 fr.  en  faveur  de  l'auteur  de  la  plus  utile  appUcaticfll 
diî  la  pite  de  Volta,  et  elle  a  fixé  à  cinq  ans  le  terme  da  concour8.w 
arrêté  du  7  février  1858  a  donc  réuni  une  commission  chargée 
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d'eiaminer  les  travaux  qm  seraient  présentés  pour  disputer  le  prix« 
a  Cette  commission  be  s'est  pas  contentée  d  accueillir  avec  em* 
pressement  les  traVaux  qui  lui  étaient  soumis;  fedèlé  aiix  inten- 
tions de  Votre  Miàjesté,elle  est  allée  au-rfévant  ae  tous  ceiix  qui  lui 
paraissaient  dignes  d'attention.  Je  dois  ici  rendre  boinmàge  aïi 
zèle  dont  elle  a  fait  preuve  peiiaiBini  Its  lonçiiés  séaiices  qii'élte  â 
consacrées  a  cet  ëxamënl  Mâts,  après  les  inVéstigâtions  lès  pVuk 
consciencieuses,  aidées  de  toute  Texpérience,  de  tout  le  savoir  qui 
^^(àehi  ^èMk^  râiitoriié  d'u^  jôêfe'medt;  éilé  ii'à  pHè  îien'sé  qu'il 
I*  eût  \M  à  décyWér  tè  prix.  Elîe  à  cùMi^^',  tloûteftîé,  d*fefetiilla-^ 
bfèVetfdrtë;  Mlé  ki^^h  (ïîi'iift  ajoUt^rièWieiit'^Hiiri'a'pëWûetïre  à  dék 
tësuttalé  jlfus  cdiupletf'dè'  ^(^  ^i^oduil^é;  et'  je  bdë  falé  éotl  îTife^- 
^rité  en  demâhddiit  Si  Vdti^e'  iità]hàé  d^HliViHf  dk  iloiiVeàll  le  bbrt- 
cours  pour  une  période  de  cinq  art^. 

a  Tel  est  îë  vœiï  eSi^riibd^  |ia?'ia  (CÔryrÀfeMoli  Xàni  le  ràpj^ort 
^■"elie  m'a  adreéè^  par  Tdtgké  rfe  sdA' présïdeht',  Û[  Ifemâs;  et 
que  j  ai  Thoniieiir  de  mcltre  sous  lés  yeux  dé  Vofre  Majest'é.  p!u- 
sîéufe  concurreiil's  trouveront  une  précieuse  récompense  dans  Ifes 
éloges  que  ce  rapport  doniîie  soreinelWment  à  léurfe  Irà'vaui;  qùatirc 
\réftVrée\iiy'gohtpt^ficùirérèiAèrft  éî^kiéà  :  \^i.  ftu6iiisîcdtar, 
'^rbWtnf,  Ûlichènne'tde  BiJiklbène),  éi'  MéMiM.  Û  apj^ariïëiit 
iitf.  rê  ïiiiilt^f*e  dèi  àffeifds' éttân'gèrfes  dté  prb^ostr  éii  faveUrfle 
MM.  Ruhmskorff  etMitldelsdorf,  à  raison  de  leur  natfônàlit'é,  les 
Mfcébjîiéri*l&é'ddriti1s'*hfe'Mgn6s.  Ett  të'^lii  n^fe  coreferhe,  je  prie 
Vdtrt  ifféj^lfe  dë'VbtiloW  bfen  décé^iftr  à  MIH.  Frorbieiit*  et  DU- 
■  iMtkilé  (dêBoWbghé)  Aife  nléftâiilè  d'éTidc^ùrôgèmei^l  c(rtfartiëmbrt- 
ilVe  *(jW  ébncôûrSi  et-,  en  bàtfé^  d>rfécdr«é%»4  M.  Ditthennfé,  ^ul  toi^t 
pas  encore' rt^tetre  de  lar  tiégîoh'd'hônnetir,la  c^i^i  dé  chéVaHer 
de  IMrtfrb; 

tJfe^sttiaatWlèpIdéih-&fohffrè^pkMt<i.rf 

Ce  rapport  est  siim  Jîé  trois  décrets  : 

Êe  premier  euvre  le  même  concours  pour  une  nouvelle  période 
de  cinq  ans.  ^  .      ,    . 

Lejsefond  décerne  une  médaille  d'encouragemyent  commémora- 
tive  du  concours  à  MM.  Froment  et  Duchenne  (de  Boulogne). 

Le  troisième,  enfin,  nomme  M.  :DttCheilk)^id€fBotildgse)  cheva- 
lier de  la  Légion  d'honneur. 

-  M.  Amette, secrétaire  de  la  Faculté  de  médecine.de  Paris^au- 


672  NOUVELLES. 

teurdu  Code  médical  y  vient  d'être  nommé  par  S.  M.  la  reine  f  Es- 
pagne chevalier  de  Tordre  d'isabelle-la- Catholique. 

Lors  de  Tétude  faite  en  Espagne  d'un  projet  de  loi  sur  l'ensei- 
gnement, M.  Âmette  avait  été  consulté  sur  la  partie  médicale  de 
ce  projet.  La  distinction  qui  vient  de  lui  être  accordée  est  la 
juste  récompense  du  travail  remarquable  qu'il  avait  fait  à  cetteoe- 
casion. 

—Nous  apprenons  parla  Gazette  de  Moscou  que  notre  regret- 
table confrère  M.  le  docteur  Gros^dont  nous  avons  récemment  an- 
noncé la  mort,  a  aSectéi  sur  un  très  petit  capital  qu'il  a  laissé  à 
ses  héritiers^ une  rente  annuelle  de  cent  francs,  destinée  à  l'un  des 
meilleurs  élèves  de  l'Ecole  de  médecine  de  Pari»,  natif  de  lavillede 
Montbéliard,  lieu  desa  naissance. 

Ily  a  quelques  années  nous  avons  annoncé  la  nomination  de 
M.  le  docteur  Mazade,  d'Anduze,  au  titre  de  membre  correspon- 
dant des  Académies  de  Toulouse  et  de  Dijon.  Nous  apprenons  aa- 
jourd'hui  avec  un  sentiment  de  satisfaction  bien  naturel,  que  ce 
même  confrère,  qui  fut  longtemps  collaborateur  de  la  RivuefÊd- 
dicaley  vient  d'être  associé  au  même  titre  aux  Académies  de  Rouen 
et  de  Ferrare.  Nous  ne  connaissons  pas  de  médecin  plus  digne  de 

pareilles  distinctions  que  Af«  le  docteur  Mazade  ;  qu'il  reçoive  nos 
félicitations. 

—  Suivant  le  Médical  Press^  de  Dublin,  M.  Lawrence,  le  pa« 
triarcbe  de  la  profession  médicale,  a  été  nommé  chirurgien  mili- 
taire de  la  reine.  Ces  fonctions  ont  un  attrait  tout  particulier.  Le 
chirurgien  de  la  reine  touche  400  livres  sterl.  par  an  (J  0,000  fr.), 
peur  accompagner  8a  Majesté  sur  le  champ  de  bataille. 

—  M .  le  docteur  Robert  vient  de  publier  à  Strasbourg,  le  premier 
numéro  d'une  Revue  hydrologique,  a  Placé  au  centre  d'un  grand 

nombre  d'établissements  d'eaux  minérales,  dit  la  Goiette  de 
Strasbourg^  assuré  de  la  collaboration  de  médecins  distingnée^ 

M.  Robert  ne  peut  manquer  d'obtenir  pour  sa  Revue  un  succès 

digne  de  ses  efforts.  »  ^ 

—  On  distribue  aux  abords  de  la  Faculté  et  de  TAcad^mic  de 
médecine,  le  prospectus  que  voici,  qui  renferme  une  idée  philan- 
thropique digne  de  méditation  : 

DOTATION  PEBPÉTliEUE  DES  HEDEGIKS,  A  EOUDEB. 

c  Composer  le  fonds  dotal  de  (?ons  et  de  cotisations  volwotaires. 
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—  En  distribuer  annuellement  la  rente,  en  attribuant  à  chacun 
un  dividende  proportionnel  à  son  apport.  x> 

Ou  bien  :  a  Attribuer  à  tout  docteur,  cotisé  ou  non,  un  égal  divi- 
vende.  —  Les  riches  le  laisseront,  les  humbles  le  prendront  sans 
humiliation,  suivant  leur  titre.  » 

Le  prospectus  .ajoute  : 

«  Avec  VAssociation  de  prévoyance  :  aumône  arbitraire,  népo- 
tisme; tyrannie,  dissimulation,  soupçon  de  mendicité,  de  secours 
illégitimes  pesant  sur  tous. 

a  Avec  la  Dotation  :  chacun  son  droit,  aisance  future  de  tous, 
influence  du  corps' médical. 

a  Cependant  Fassociation  de  prévoyance  doit  servir  de  transi- 
tion à  la  dotation,  jusqu'à  ce  que  celle«ci  ait  placé  tout  docteur  au- 
dessus  du  besoin.  » 

Le  Moniteur  universel  fait  part  à  ses  lecteurs  de  la  nouvelle 
suivante  : 

a  Dans  la  séance  de  TAcadémie  des  sciences,  dMiier  lundi, 
M.  Isidore  Geoffroy  Saiut-Hilaire  a  signalé  un  fait  d'histoire  natu- 
relle extrêmement  intéressant,  et  dont  on  n'avait  pas  encore  eu 
d'exemple  en  Europe. 

a  Le  Muséum  d'histoire  naturelle  de  Paris  possède,  on  le  sait, 
un  couple  d'hippopotames  pour  lequel  un  vaste  bassin  a  été  dis- 
posé dans  l'intérieur  de  la  rotoude  affectée  au  logement  des  grands 
herbivores.  Un  hippopotame  est  né  avant-hier  de  ces  deux 
amphibies. 

•  a  Bien  qu'on  n'ait  pu  conserver  vivant  cet  animal,  qui  s'est 
trouvé  blessé  accidentellement  par  sa  mère,  il  n'en  ressort  pas 
moins  la  preuve  que  cette  curieuse  espèce  de  pachydermes  peut 
se  reproduire  en  captivité  et  sous  notre  climat.  M.  Geoffroy  Saint- 
Hilaire  a  accompagné  sa  communication  d'un  dessin  colorié  offrant 
rimage  exacte  du  jeune  hippopotame,  dont  on  s'occupe  en  ce  mo- 
ment de  prendre  le  moulage.  x> 

—  On  lit  dans  le  Courrier  de  Paris,  à  propos  de  la  continuation 
de  la  rue  des  Ecoles  :  ' 

m  On  vient  de  commencer  la  démolition  des  maisons  situées  rue 
Saint-Jean-de-Beauvais,.  à  la  hauteur  du  Collège  de  France,  pour 
la  continuation  de  la  rue  des  Ecoles,  dont  il  n'y  a  encore,  on  le 
sait,  qu'un  tronçon,  celui  qui  part  de  la  rue  de  la  Harpe  et  aboutit 
précisément  à  l'endroit  où  viennent  de  commencer  les  démolitions. 
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a  C'est  le  sol  classique^  pour  ainsi  dire,  que  Toû  va  remvfer  un^ 
derai^e  fois  dans  ses  4?*niers  yeslige?;  jp^our  lui  doflper  des  r^cipes 
lïo^Yeile^,.  C'est  IJi  gue  florissjiiept  autrefjpisxes  poUégês  dont  ie| 
noms  sont  dans  la  mémoire  de  tous;  lep  collèges  des  Bons-enfenU^ 
du  Trésorier,  des  Gholets,  de  Bayeux,  de  Laon,  de  PreslCj  de  Np 
bonpe,  de  CorE^uaillc,  d'Arras  de  Tcéçuiçr,  d.e  Bourgogne.  d'Au- 
tun,  de  Cambrai^  de  Reiips/de  Saint-jBarbe,  de  Séez,  etc.,  etc. 

a  C'est  là  que  s'épanouiront  désormais,  dfin^  d^s  proportion;! 
plus  va3te$,  ^e .collège  ,de  Frfijice,  la  )3i9r)>pi?ne  ^çf^f^!gre?étabU^ 
ments  de  ce  genre.  Quartier  de^  Ecoles  il  a  été,  ^qu^f  tjer  des  Ek^ 
il  ser/(i  toujours. 

«  UgiBai^«s(itt'c}n  Aén»olit^Cft/ïiGimQl>t,.«aoiqa«>  siu^q^r»cr 
tèrearchitectonique,  sans  ef&gie  aucune,  ne  i^einopi^i^  ^  4 
HioÎQsde  deux  i^nt  j(^ipq»aQte  m^.  £)le^ét^eat  voidin^  ia /Col- 
lège de  Dormans-Beauvais.  iondé  en  4365  par  le  cardinal  Ji^an  de 
normans,  éVjêque  é^  iB^au^ais,  ftur  i'<^nipla<}ÇDftent  da  prew^r  opW 
lége  de  Laoû,  et  okplusiews^sa^faat^  rtf^ftl#4>eiWPnîigeôaTiâen|. 
professé  la  phiflo^ophift:  aAintFlra^çoi^rX^vi^r^Jec^xdip^AT^)^ 
d'Ossat,  Rollin  et  Coffin  entre  autres.Elle8offcesiitfifpfii;dant9Qi«l- 
gré  ce  sQuv.enir,  A^oiii^.c|*iptérdt  :^|u^  Je  collège  de  ]a  V^^he^  àgnùi 
U  déaioUtiftp  ej*  Qfdftno^,  à^n^  l^j^ncie  hutd'^^tilW  ppbUçufr 

«  Ce  collège  fut  funéé  en  1422,  par  Beuve  de  Winidlle,  exéea^ 
teur  Icstamentaire  de  Guillaume  de  LaiMarcbe,  sur  r^mplacemeat 
d'une  maison  que  les  religieux  de  Sentis  avaient  à  la  Montagne 
SaintenSeneviève.  Les  «êtes  par  l^npiels  fcotteifondatîon  est  tp- 
{^rçuvée  nous  apprejanent  ^e,  ^ansles  six  boorgiers fondés  par 
(kiillauiKie,  U.devait  y  en  ^voir  quatre  de  la  H|u-che,  qui  était«oa 
pays  n^l,  et  deux  deRoBières-aux-flaliaies,  en  liOrraine^Lesboar* 
ses  auxquelles  avait  contribué  pour  aa  part  l'exécuteur  testâioaiH 
taire  devaient  être  attribuées  à  des  Jeunes  gens  du  bailliage  4e 
Saint -Mihiel. 

»  Les  deux  fondations  réunies  firent  donner  à  ce  collège  le  nom 
de  la  Marche- Winville.  Depuis  cette  époque,  d'autres  personnes  y 
fondèrent  desbourses  nouvelles,  au  nooabré  de  neuf  è  dix.  D^ds 
la  suite,  le  nombre  des  boursiers  s'éleva  jusqu'à  vingt  et  un.  €e 
collège,  qui  avait  acquis  de  la  célébrité,dévint  en  1790  propriété 
nationale. 

'         '  Pour  les  articles  non  tignéf,  le  OrSALES-GlAONS. 


E860IMIE£Tm6£ES 

Ul;|^Uiri  lllt  (médaille  4'or  de 
fy  làppiçté  de  |jh#rmafiic  de  ParU,  Lcw 
^agî^  d>rgp^Dç  9oot  ewiplojrto  à 
nn^érieiir  aycc  5Uf?cès  pqur  liwîUiier 
U  ^;-|2iyail  dii J'açc9iic)^«;inent,  arrêter 
^^  pertes  foMdcojrantes  ^ui  en  «ont 
quelquefois  la  suite.  En  oytre,  un 
gjp^Dfi  poro^re  de  praticiens  distin- 
(^és  ont  cpnsUirf  que  4;'éMiit  i«n  des 
agents  thérapeutiques  les  plus  sûrs 
pour  combattre  les  héniorr)\agies  de 
toute  nature.  l*bémoptysie,  les  en- 
goi^ements  de  l'utérus,  les  dffssenle- 
rîes  cjui  accompagnent  souvent  les 
f^vres  intermittentes,  les  diarrii^je^ 
throoiques  j  et  en  raison  de  Pactïon 
très  prononcée  de   TErgotine  sur  le 

Srstètpe  sanguin,  elles  constitvent.un 
es  mojeus  le*  plus  puissants  d'en 
rayer  la  marche  de  la  phthisie  pul- 
jpooaire,  etc.  A  r.extérieur,  l'Ergo- 
tine  8*emploi.*  en  dissolution  daq^ 
F«aa  pour  arrêter  le  sang  d^-s  UessoMS 
•C  potsr  le  pansement  des  plaies.  £91e  a 
été  employée  avec  beaucou])  de  suc-' 
«et  i'oet  effet  dans  la  guene  de  Cri- 
mée.  Déjà  M.  le  professeur  S^dillot 
et  M.  Retzius,  médecin  du  roi  de 
^o^de,  l'avaient  signalée  comme  le 
fUu  puissant  hémosUtique  que  pos- 
sède la  médecine  contre  les  hémor- 
Hiagies  des  Taisseaux  tant  artériels 
que  Teineni.  Pltarmaoie  rue  Bour- 
ooD-VîMeneuve,  19  {place  du  Caire) y 
à  Paris,  et  dans  presque  toutes  le» 
pharmacies . 


.ru 


98,  :à  f^.  Médaillf  de 
TE «(Mosinon  de  Londres,  4  8»î. 
daîHe  première  classe  à  l'Exposition 
universeMe  de  Pans,  4855.  A  Rome 
lu  S.  P.  Grande  médaille  d'or,  puis 
la  décoration.  Rapport  favorahte  dç 
i*Académie  impénale  de  médecine 
qui  a  voté  de  publics  remer  îments  i 
MU.  BRETON  frères,  .  pour  1^ 
précieuse  invention  de  leur  appareil^ 
et  les  nombreux  services  qu'il  a 
rendus,  et  ceux  qu'il  est  appelé  a 
rendre  d*apiéâ  les  récentes  et  iréï 
importantes  aniélioraiious  dont  il 
vient  d'être  objet.  •  —  Prix  :  l^o  fr. 
rue  I^uphine,  23. 


KOUSSO  PHIUPP£^rJfi! 


bie  appFoui^  par  les  ao.>  demies  des 
jiciencea  et  de  médeqÎAe.  Le  seul  qtâ 
expulse  en  quelques  heures  le  T«r 
solitaire.  Aqmjs  a  i.*Esposjtioi«  ual* 
VBBSSLLR  DB  1855.  Une  dose  suffit, 

—  pas  df  d<''goût,  —  poiu4  de  sq^^- 
frances,  —  partout  et  toujours,  quel 
que  sdt    Tâge  ou  le   malade,  SUÇ- 

X'ES  CQMP^KX.  Beaucoup  mgjl^^s 
désagréable  à  prendre  que  lo»»s  les 
autres  remèdes,  ses  .effets  sont  oblenv^s 
dans  lespace  de  QUELQU iCS  IIEU- 
V.ES,  après  lesquelles  les  malade^ 
peuvent  reprendre  leur  alimentatioi^ 
el  Leurs  occupations  ordinaires. 
PRIX  de  îa  dose  ordinaire  1 S  gr.1 5  t, 

—  de  la  dose  jfb/'£e  d^e  uo  gr  Stg^ 
av^c  rinstruçtiun  et  les  documente 
historiques  et  officiels,  DÉPÔT  CFM- 
TKÀL  che?  PHILIPPE,  pji^rm^cie., 
successeur  de  IfAJi  A  a  r>AQue^4'ueâaiM* 
l^artin,  :ia5,,à  Paris.  (Exp,Aff.) 


frères,  i^e  Daiiphiue,' 


n^lll  j||||a-JFp,yA^i^,f  constitue  le  traitement  le  plussiXr  .ppur 
jfjPiy^lAlIillI  combatlrej^  Migraines,  \^s  N^yralgiis^  les  Ga^lnfl- 
giejf  et  toutes  lés  maladies  qui  réspltçot  d'un  ^psiblissepifat  général. 

m  Lie  PaulUniçk'Fo^rnier  a  flepi|i#  Ipf^le^ipa  conquis  à  Paris  u^e  certa^ 
po|>u1anté  diïns  le  traiiement  des  fnigraincs.A^sez  J/i^pg temps. incrédules  ^j 
çé   point,  nqus  avpps  Àjà  ^tre  coi^vaincus  4^ar  les  , fai^  observés,  e^.  j» 

()5i?TrO08^E^U  <?tPlft0V|X  ) 

«  Z^aiisj^i^s  hfigralnçs^  le  PauUinia  nous  a  fourni  de^  r)4&uV»M  l»ès  avap- 
^geux,  et  que  n|(i  aut,i:e  p^c'dipamP^  P^  nous  ^^ait  donnés  au  pfiôme  dc^M*^- 

,(i)r  Qaiso|.i.8,  prof,  à  la  Faculté.) 
Pharmacie  E..EOI}BJ<IER,  98,  nie  d!Anjou*Saint-H<moré. 
Pour .  internes   .coiUrafaçons  :  FormidêS  P^auUrdarê-^rum . 


BAilD  AilC  nillllPIlill  ^'*P^<'>'<°-  ^  ^^^f  ^^  hôpitaux  dePa* 
BONuDNv  UUliUnAUfris.  Cet  bonbons  jouÎMCot  d*une  Togoe 
toujours  croissante  contre  la  CONSTIPATION  et  les  wenU^  glaires,  mi- 
graineSf  etc.  Cest  la  meilleure  et  la  plus  sûre  des  préparations  i  employer 
a»n8  tous  les  cas  où  les  e'vacuants  sont  indiqua,  et  où  l'on  veut  Cfpeodsat 
éfiter  PIRRlTATiON  produite  par  \e%  pnrgatifii.  —  La  MALVA  MOS- 
CHATA«  qui  fait  la  base  des  bonbons  Duvignau,  était  déjà  employée 
comme  laxaiive  du  temps  de  Galicn,  qui  lui  rrconnatt  cette  propriété, 
elles  nègres  remploient  encore  aujourd'hui  comme  rafratchissante...  Pir 
leur  saveur,  ces  bonbons  justifient  leur  nom,  et  Ton  peut  dire  que,  pir 
leur  effet,  ils  constituent  le  véritable  médicament  applicable  à  laCOÎ^S- 
TIPATION  IDIOPAIHIQUE.  —  DÉPOTS  dans  toutes  les  pharmacies 

de  France  et  de  l'étranger. ^ 

Pharmacie  deHOGGyiue  Castig liane,  i^  Patis.   [Mention  honorabk). 

HUILE  DE  FOIE  FRAIS  DE  MORUE^Ki:::: 

^-  Extrait  du  rapport  de  M.  Lbsurub,  chef  des  travaui  chimiques  ait 
Faculté  de  médecine  de  Paris,  a  L'HOILE  DE  HOGG  contient  presque  le 
double  de  principes  actifs  de  plus  que  les  huiles  de  foie  morue  fonci&sda 
commerce,  et  n  a  aucun  de  leurs  inconvénients  d*odeur  et  de  saveur.  ■ 
Elle  ne  se  vend  qu^en  flacons  et  demi  flacons  triangulaires.  Etude  sur  Thuile 
de  foie  de  morue,  par  M.  Hogg.  I  vol.  Prix,  S  Ir.  Chez  l'auteur,  etcbex 
M.  MASSON,  libr.,  à  Paris. ^ 

SIROP  DE  DIGITALE  DE  LAB£L0NY£.^oVl7er«iL' 

sédatif  et  un  puissant  diurétique.  Il  ne  fatigue  pas  l'estomac  comme  les 
autres  préparations  de  digitale  ;  ce  qai  permet  de  Tadministrcr  sans  crainie 
dans  les  affeciions  inflammatoires  de  la  poitrine,  où  il  agit  d'une  manière 
très  temarquable.  Il  rst  démontré  par  vingt  années  d'ezpérinientatioD, 
dans  les  circonstances  les  plus  diverses,  qu'il  ralentit  la  circuUtioa 
d'une  manière  sensible,  régularise  les  mouvements  du  cœur,  et  que, 
lott  en  calmant  puissamment  Tirritation  du  système  nerveux,  il  aogaiesK 
rapidement  Taction  des  organes  urinaires;  aussi  ces  effets  sont-ils  desf>\ttS 
reniarqusbles  dans  les  maladies  du  cœur  et  dans  les  diverses  hydropisies. 
n  est  employée  avec  le  iiiénie  succès  contre  les  bronchites  nerveuses,  las-' 
tbme  et  les  catarrhes  chroniques.  —  Dose  :  a  à  S  cuilleréeK  par  jour.  Kue 
Bourbon- Villeneuve,  lO  [place  du  Caire),  dans  toutes  les  plifirmaciei. 

L 'I  An  Ar  A  Q|U|r  et  les  composés  action    irritante,  sur    les  tumeurs 
lUIllirUnillCiodoformiques.  sorofuleuses,  cancéreuses,  méiiieul< 


uques 
Présentés  à  l'Académie  impériale  de 
médecine  pour  remplacer  les  indurés 
de  potassium,  de  fer,  soufre,  et  de 
plomb,  dans  presque  tons  les  cas  où 
ceux-ci  'sont  indiqués,  en  raison  des 
propriétés  anesthésiques  ,  et  de  la 
grande  facilité  d'assimilation  par  les 
tissus  organisés  vivants  de  co  nouvel 
agent  thérapeutique,  qui  contient  les 
•/<  Oes  de  son  poids  d  iode.-—  Par  E. 
Hardouih,  phnrmncien  à  Paris. —On 
emploie  VhuiU  iodoformique.comm^ 
précieux  succédané  des  hnileis  iodée 
et  de  foie  morue,  moins  ia  répu- 
gnance du  i^oût  de  celle-ci.  -—  Fla- 
OQna.  de  i  à  •  ir.  La  pommade  on  le  ».  .. 
baume  iodotormiques,  le  meilleur  leine» 
des  topiques  iodurés,   sans  aucunel 


cérées,  le  psoriasis,  les  dartres.  U 
couperose,  et  toutes  les  affections  ée 
la  peau.  —  8  fr.,  le  sirop  et  les  ci- 
garettes iodoformiques  contre  lesls* 
ryngites  et  bronchites,  chloro-ao^ 
niic,  névralgies,  etc.  —  Avec  tioe 
instruction  spéciale,  4  fr.  et  9  fr. 
5o  c.  Les  pilules  iodo/ormo-Jerri- 
ques,  représentant  les  éléments  cons- 
titutifs de  riodure  de  fer  à  l'étot  3e 
pureté,  sont  le  meilleur  traitement 
des  affections  lymphatiques,  taber> 
culeuses,  chlorotiques,  cancéreuses, 
leucorrhée,  Tanémie,  etc.  —  4  fr- 
(  Remise  d'usage.)  A  la  pharmade 
E.    HàBMoiM»  45,  rue  de  la  Mad^ 


Parts.—Impr.  de  NOQliKT  9t,Roedela  Harpe. 


LA  REVUE   MÉDICALE 

FRANÇAISE  ET  ETRANGERE. 


(  SI  mal    f  •»».  ) 


CLINIQUE   ET    KÊMOIAES. 

^UR  UNE  NOlf ELLE  THtiftAPEUTIQUE  RESPIRATOIRE 

PAR  LE  MOYEN  DE  LA  PULVERISATION  DE  L'EAU. 

LETTRE,  de  M.  le  docteur  Sales  Gibons,  médecin  inspecteur  des 
.eaux  de  Pierrefonds,  à  M.  le  D' Debout,  rédacteur  en  ch^fdu 
Bulletin  4e  thérapeut^/ue. 

La  réciprocité  confraternelle  nous  fait  un  devoir  de  mettre  en 
tète  de  ce  journal  un  article  qui  a  déjà  paru  en  tète  d'un  autrej 

Notre  honoré  confrère,  M.  le  Dr  Debout,  rédacteur  en  chef  du 
Bulletin  général  deThérapeutique^di^dLÏ\\,  appris  le  succès  de  la  Salle 
de  respiration  nouvelle  que  nous  avons  établie  aux  eaux  sulfureuses 
de  Pierrefonds  pour  le  traitement  des  maladies  de  poitrine,  voulut 
Ken  nous  demander  d'exposer  la  méthode  respiratoire  dans  ses 
principes,  son  mwle  d'administration  et  ses  applications  curatîves. 

H.  Debout  savait  en  outre  que  notre  intention  est  de  développer 
cette  méthode  et  de  l'étendre  au  traitement  de  certaines  maladies, 
autres  que  celle  de  la  poitrme,  en  employant  aux  inhalations 
d'autres  eaux  médicamenteuses  q\ie  les  sulfureuses  naturelles  des 
établissements  thermaux. 

Persuadé  que  les  salles  de  respiration  peuvent  n'offrir  qu'un  in- 
térêt particulier,  tandis  que  la  méthode  à  laquelle  elles  se  rattachent 
est  d'un  intérêt  général  pour  les  lecteurs  d'une  publication  médi- 
cale, nous  avons  cru  bien  faire  en  donnant  comme  un  aperçu  de 
la  thérapeutique  respiratoire  qu'il  nous  semble  opportun  de  faire 
connaître.  C'est  doncla  lettre  que  nous  avons  adressée  à  M.  le  Dr. 
Debout  que  nous  allons  reproduire. 


La  partie  de  notre  science  que  vous  poursuivez,  cher  cod« 
frère,  avec  tant  d'aptitude  et  de  persévérance,  vous  désignait 
naturellement  dans  ma  pensée,  vous  ot  votre  journaL  pour 
1858.  Mai.  T.  I.  37         ^ 
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recevoir  la  première  communication  d'une  nouvelle  méthode 
d'administration  des  médicaments,  qui  pourrait  pejut-èti^ 
ouvrir  une  voie  plus  large  à  la  thérapeutique. 

Sans  autre  préambule,  je  suppose,  que  vos  lecteurs  ont 
entendu  parler  àessalles  de  respiration  (chambres  d'aspiration 
ou  d'inhalation,  c'6S(  la  même  chose)  qui  servent,  dans  les 
•  établissements  thermaux,  pour  faire  respirer  les  eaux  miné- 
rales aux  malades  de  la  poitrine.  Ce  sont,  comme  leur 
nom  l'indique,  des  chambres  pu  salles  dans  lesquelles,  d'or- 
dinaire', reku  minérale  arrive  à  l'état  dé  vapeliî*  produite  par 
rébullitiorT  dans  des  chaadièrés  plâs'ou  nipTtP^^o^éealie 
'  ces  salles. 

-  '  Eh  bien  I  cher  crofrère,  c'est  eh  cherchant  ce  qu^^SsseÀt 
j  à  désirer  la  vaporisation  et  les  vapeurs,  comme  moyens  d'ad- 
ministrer les  eaux  minérales,  que  la  méthode  dont  H  s^agit 
s'est  fait  jour.  Deux  lignes  sur  l'origine  de  l'idée  et  sur  sa  mise 
f"6n  œuvt^  ;  car  l'idée  esitliéjà  traduite  eh  pratique^  '  V 
-"   Les  vapeurs,  voiis  ïê  pressentes,  devaient  être  un  moyen 
"men  défectueux  pbhr  faire  rèspîrer  des  eaux  minéralçs^^ 
'  vaporisation,  en  effet,  étant  le  procédé  de  toute  diâti|latio^^il 
^^était  presque  ^viâent  que  vaporiser  dçs  eaux  m<6dicai]QeQ- 
teuses,  c'étai^  ^er^re  le  niédiçament,  qui  resti^it  fj^ans  (^ 
^^ases  d'ébullition,  ^t,  par  suite,  faire  respirer  aa  fnalade 
--(le  l'eau  plus  ou  moins  distillée;  je  dis  plus  où  moins  » 
parce  que  les  gaz  qui  entrent  dans  la  minéralisation  des  eaux 
suivent  les  vapeurs  on  plutôt  les  précèdent;  je  ne  parle 
donc  que  des  minéraux  fixeà,  qui  sont  les  plus  importants 
et   qui  sont  très-probablement  perdus  dans  'rppéraUon. 
'  H^ous  voyez  que,  pour  reconstituer  devant  la  science  el  la 
raison  les  salles  de  respiration  des  établissements  thermatg^, 
,  il  fallait  au  moin§  en  revoir  et  corriger  le  point  principal» 
.     J'çn  étaits  là  depuis  longtemps  de  mon  idée  de  perfection- 
.  ner  cette  médication  de  première  utilité,  dans  les  stalions 
d'eaux  sulfureuses  surtout,  lorsque  j'arrivai  à  la  conviotioa 
un  peu  naîve.que»  pour  rendre  de  l'eau  respirable,  il  n'v  avait 
'que  deux  moyens:  1®  la  vaporisation,  à*  la pulyéi;isatiaij- 
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.  Passez-moi  le  mot  pulvérisation  qui,  appliqué  à  un  liquide, 
semble  blesser  nos  habitudes;  jm  cherche  l'équivalent 
deppis  le  premier  joùrel  ne  fai  point  trouvé;  mais >  il 
signifie  la  rédubtloD  de  l'eau  à  cet  âat  de  divisiori  fragmen- 
taire qui  permet  aux  liquides  de  rester  en  suspension  dain$ 
ratmospbèr€t(l), 

.  Les  exeplpleftj/dttlfaiim'étaient  fournis  parce  brouillard  de 
particules, d'eau,  non  à  Tétat  vésicolairev  qui  se  détachent 
des  chateSifl'eaU,  cascades  naturelles  bu  jets-dé  fbntain^  qui 
ome0t  nos  jardine  publics  ';  mais  plus  parfaitement  encore 
par  cette  poussière,  dite  brise  marine;  qui  û'est  que  Teau 
'8||)ée,  éclabouësée  par  les- flots  ei  emportée  par  les  Vents 
qui  en  saturent  là  plage  et  lacaavrent  de  cristaux  carà^« 
ristiques.  '  *  -  • 

.Labriae  marine,  yoilàle  beau  idéal  que  j'^aurais  voulu 
Réaliser  dans  réspace.d'uoè'èbambre  et  avec  des.  eaux  sul- 
fureuses, puisque  ce  sont  celles  que  la  nature  semble  av4^ir 
douées  plas  ^spécialement  de  propriétés  artériaqiies  ou 
pectorales.  '       ' 

Vouis  voyez  qu'il  ne  memanquftit  plus  que  le,  procédé, 
appareil  où  instrooient,'  qui  pouvait  réduire  Teau  en  pous- 
sière, sans  l'altérer  dans  l'admirable  synthèse  qui  failPqu'eNe 
est  un  médicament.  £n  un  mot,  la  pulvérisation 'se:ulé  pou- 
vait m'assurér  que  chacun  des  fragments  pulvérulents  se- 
rait l'eau  ùdinérale  elle-même,  toute  l'eau  tninérale;  et  qiie 
les  malades  qui  la  rëspinéhiient  ainsi  éprouveraient  fe  n^me 
)>énéfice  que  s'ils  prenaient  de  feau  de  la  source  et  pou- 
vaient l'étendre  sur  la  Té^^on  laryngique  ou  '  bron^cHiqtie 
oMe-mème. 

Or,  cet  appareil  pulvérisateur  que  je  vous  ai  montré,  et 
que  vous  avez!  admiré* dans  iastSfplidité,  fut  inventé' et  con- 

ifectioiméparle  propriétaîre^des!^^  dé  Pierrefonds,  auquel 

I  ••        •     .  ■  •       ^    . 

(!)  Les  corps  solides,  j^olqtief'ptfjrtnt  bfitttéoap  plas  que  l'air/eharbon,  farines, 
0ll«x,  eic.,  sdUeimént  ^ uelqM 'tenip6*ie««ii$p«ntoB'4tns  ;'àir,  (id'trva'<j|ta*flè  soient  ré- 
daits  en  ponssière  assez  fine.  Cest  nne  loi  on  .un  fait  non  encore  expliaaé*  mais  aai 
4fiÈé*et^l  VëM  b*^  fVif  paà'  eiceptiou,  ftti  éonUair^',  pdtsqàe  noire  pulvériMiionïiqaide  k 
J>jerrefoBdspro««ii«Meflett   ,  -     ><'—<•  '\n=  ••      [ifétrdèTâàfevii):  ''   ' 
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j'avais  fait  part  de  ma  préoccupation,  et  que  j*ai  suivi,  dans 
la  série  des  découvertes  intermédiaires,  jusqu'à  ce  que  la 
perfection  actuelle  de  l'instroment  fût  obtenue  par  lui. 

Voici  bientôt  la  troisième  saison  thermale  que  la  salle  de 
respiration  fonctionne  à  Pierrefonda-les-Bains.  Elle  peut 
contenir  vingt-quatre  malades  qui,  durant  les  trois  quarts 
d'heure  de  la  séance,  respirent  naturellement  dans  un  nuage 
d'eau  sulfureuse  poudroyée,  à  la  même  température  que  le 
dehors,  et  dont  la  minéralisation,  sur  quelque  point  de  l'es- 
pace qu'on  l'eipérimente,  témoigne  de  la  pré^nce  de  tous 
les  éléments  qui  composent  l'eau  à  la  source  elle-même. 

Bref,  laissons  les  salles  de  respiration  thermales  ;  mais 
qu'on  sache  que  nous  avons  désormais  un  moyen,  un 
appareil  capable  de  rendre  un  liquide  aussi  facilem^t 
respirable  que  l'état  de  vapeur,  et  qui  mieux,  que  la  vapo- 
.  risation,  y  conserve  tous  les  éléments  médicamenteux  qu'il 
porte. 

A  la  place  des  eaux  minérales,  qui  sont  des  formules 

naturelles,  mettons  de  l'eau  ordinaire,  portant  en'solution 

tous  les  médicaments  qui  se  dissolvent,  et  faisons- la  respi- 

.  rer  selon  les  indications  pathologiques  et    TopportuDité 

tout  est  là. 

L'appareil  pulvérisateur  est  immobile  dans  les  salles  de 
respiration  ;  rien  n'est  plus  facile  que  de  l'établir  ainsi  dans 
toutes  les  maisons  de  santé  de  Paris,  où  les  malades  auront 
toute  Tannée  l'occasion  d'en  profiter.  D'autre  part^  rieo  ne^ 
serait  plus  aisé  que  de  rendre  l'instrument  polvérisateor 
portatif  ;  j'avais  même  pensé  qu'il  ne  serait  pas  difficile  de 
le  faire  de  telle  dimension  qu  il  pût  fonctionner  auprès  d'oo 
lit  ou  à  côté  d'un  fauteuil  de  malade. 

Notre  ingénieux  fabricant*  H.  Charrière,  ne  serait  proba- 
blement guère  embarrassé  pour  opérer  la  réduction  d'un  ap^ 
pareil  de  cette  dimension,  jusqu'à  le  rendre  portatif. 

L'eau  pulvérisée,  vous  me  direz  si  c'est  une  illusion  d'inno- 
vateur, me  semble  ouvrir  la  voie  à  une  branche  de  médica- 
tion qu'on  nommerait  la  thérapeutique  respiratoire. 
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II  y  a  daos  rbomme  trois  grandes  voies  de  médication  : 
restomac,  la  peau  et  la  muqueuse  raspiratoire  ;  mais  celle-ci 
«st  incomparablement  la  plus  vaste,  la  plus  sensible,  la  plus 
immédiate  et  la  plus  susceptible  d'absorption  et  d'assimila- 
tion. Entre  cette  muqueuse  et  le  sang,  au  moment  de  sa  plus 
importante  opération,  il  n'y  apeùt-être  pas  d'intermédiaire. 

Eh  bien  !  Festoroac  et  la  peau  ont  leur  thérapeutique  res- 
pective complète;  la  poitrine  n'a  eu  jusqu'à  ce  jour  que  lathé- 
rapeullque  des  gaz  et  des  vapeurs,  qu'on  n'a  encore  utilisées 
qu'en  vue  des  affections  pulmonaires.  Avec  l'eau  poudroyée, 
rendue  médicamenteuse  par  la  solution  des  substances  acti- 
ves, cette  thérapeutique  respiratoire  fait  plus  que  se  com- 
pléter, permettez-moi  de  le  dire,  elle  peut  s'étendre  à  d'au- 
tres maladies. 

Le  premier  fait  qui  m'a  donné  l'idée  de  cette  extension 
est  celui  d'un  jeune  homme  de  Laon,  qui  me  fut  adressé  à 
Pierrefonds  par  notre  savant  confrère,  le  docteur  Le  Clerc. 
Ce  jeune  homme  était  atteint  depuis  quelques  jours  d'une 
hémoptysie,  suite  d'un  bain  froid  de  rivière  imprudemment 
pris.  U  entra  dans  la  salle  de  respiration,  et  dès  la  deuxième 
séance  le  sang  était  arrêté:  il  avait  suffi  de  l'impression 
topique  de  l'eau  sulfureuse,  respirée  en  poussière,  pour 
modifier  la  lésion  et  y  produire  un  effet  hémostatique. 

Si  l'on  pulvérisait  de  l'eau  portant  une  solution  appropriée 
de  perchlorure  de  fer,  medis-je,  et  qu'on  la  fit  respirer  aux 
hémoptoïques,  dansla  pratique  des  villes,  et  en  toute  saison, 
ne  serait  ce  pas  là  un  secours  bien  supérieur  à  celui  qu'on 
peut  attendre,  en  pareil  cas  de  Teau  de  Brochieri  en  potion 
ou  lavements?  Est-ce  que  désormais  les  lésions  de  la  membra- 
ne bronchique,  par  le  fait  même  de  la  respiration  possible 
des  liquides,  ne  sont  pas  comme  des  lésions  à  découvert,  ou 
ciel  ouvert,  pour  parler  la  langue  des  chirurgiens  ? 

Ce  fut  là  mon  premier  pas  dans  cette  thérapeutique  res- 
piratoire dont  il  s'agit.  Depuis  lors,  le  champ  n'a  fait  que 
s'agrandir,  et  aujourd'hui,  sans  adopter  certes  l'opinion 
systématique  des  médecins  anciens  ou  modernes,  qui  ont 
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prétendu  que  toutes  po9  maladies  gageaient  l'organisme  par 
les  poumons  ou  par  la  voie  respiratoire,  je  n'en  pense  pas 
inoins  qu'un  certain  nombre  d'.entre  elles  nous  envahissent 
par  cette  ouverture,  et  que  le  précepte  universel,  contraria 
conirariis  curaniuri  nous  autoriserait  rationnellement  à  les 
attaquer  par  où  elles  sont  entrées. 

Mais  je  voudrais,  par  exemple/ et  pour  commencer,  vojf , 
ce  qu'une  dissolution  aqueuse  déquinq'uina,  respiréeselopla^, 
méthode  qui  nous  occupe,  prôduîriait'sur  une  lièvre  inter- 
mittente d'origine  màrémateuse. 

Après  cette  expérience,  que  je  vous  recommande,  et  qu'il 
appartient  à  votre  zèle  pour  la  thérapeutique  (|e  provoquer, 
lorsque  je  vais  avoir  mis  à  votre  disposition  un  appareil 
pulvérisateur  des  liquides,  les  perspectives  de  ,1a  méthode 
nouvelle  s'ouvriront  peut-être  plûslargiES  qu'on  ne  le  pense  ;  , 
cai^  qui  peut  dii^e  Ce  que  la  pratique  peut  tirer  d^utile  d'une 
théorie  où  tout  est  si  rationnel? 

Rappelons  seulement  au  médecin  que  la  nature  a  fait  dans 
l'homme  trois  voies  principales  pour  l'administration  thé- 
rapeutique, et  que  celle  de  )a  muqueuse  respiratoire,  qui 
serait  la  meilleure  sous  tous  les  rappoi^ts  a  été  la  moins 
utilisée. 

J^aurai  rhonneur  de  vous  annoncer  prochainement 
rou^ei:ture.  idans  l'une  des  grandes  maisons  de  santé  de 
Paris},  d'une  salle  de  respiration  au  perchlorure  de  fer  ou 
autre  ageût  hémostatique  pour  les  cas  d'iiémoptysîè.  Quant 
à  des  salljb^  de  respiration  à  l'eau  sulfureuse  naturelle^  je 
puis,  dès  aujoticd'faui,  v6u8  ànnoncéj!*  qu'il  y  en  aura,  Tau- 
tomne  prochain  dans  les  principaux  établissements  de  bains 
de  Paris. 

il  me  reste  à  vous  transmettre  lesTigiirts  qui  représentent,,^ 
la  première,  l'appareil  pulvérisateur  des  liquides,  et  fa  ^eu-   . 
xième  une  coupe  de  la  salle  de  respiration  de  Pierrèfohds,oti  ^  / 
cet  appareilest disposé  et  fonctionne  dépuiè  îa  saison  lËef- 
maie  de  185Ç. 
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DESCRIPTION  ET   lUf  l^rLA  PULTémSATION  LIQUl^f:. 

Celte  figure  moiïlr^  r^xtrémiié 
de  l'appareil  qui  produit  la  putyé- 
risation  du  liquide/il  çonSfstè^enlin 
robinet  R,  qui^  visse  exactemeat 
à  l'appareil  en  V,  comme  on  peut 
le  voir  dans  Itj  dessin   d'ensemble 
qui  suit.  A  la  partie  supérieure  sont 
disposés  4  on  6  trous  par  où  sor- 
tent autant  de   filets   d'eau  00'; 
à    10  centimètres   environ  de  ces 
trous,  les  filets  capillaires  rencon- 
trent de  petits  disques  résistant  PP', 
sur    lesquels  ils  s'éclaboussent  et 
brisent  l'eau  avec  d'autant  plus  de 
finesse  que  le  jet  est  plus  rapide. 

La  gravure  ci  après  représente  une  coupe  géométrique  de 
la  salle  de  respiration  de  Pierrefonds.Elle  est  destinée  à  mon- 
trer le  système  de  la  pulvérisation  de  l'eau  minérale  dans  son 
ensemble.  Ainsi,  on  voit  une  pompe  aspirante  foulante  B, 
qui,  par  le  tube  aspirant,  prend  l'eau  minérale  de  la  source 
A,  et  parle  tube  foulant  C  et  D  la  pousse  dans  la  salle  de  res- 
piration, jusqu'à  l'extrémilé.du  candélabre  E,  où  se  trouve 
rînstrument  pulyérisateur  déjà  décrit.  On  voit  que  !e  tube 
foulant  fait  un  tour  d^ns  unTbain  marie  en  C  ;  c'est  là  que  l'eau 
minérale,  froide  à  la  source  (9  degrés  centigrades),  prend  la 
température  de  25  degrés,  jugée  nécessaire  par  le  médecin 
pour  être  respirée  par  le  malade.  De  là,  on  peut  suivre  le  tu- 
be foulant  qui  pénètre  dans  la  salle,  rampant  sous  le  sol,  et 
s' élevant,  par  la  tige  médiane  du  guéridon,  jusqu'à  l'extré- 
mité du  candélabre,  où  l'eau  est  poudroyée  et  lancée  conti- 
nuellement dans  l'espace  delà  chambre. 

On  comprend  facilement  le  jeu  de  l'appareil  :  l'eau  aspirée 
i.  la  source  est  foulée,  à  la  pression  de  trois  ou  quatre  atmos- 
phères, par  un  fort  ouvrier  agissant  sur  le  bras  du  levier.  Ne 
4;rouvant  d'autre  issue  que  celle  des  canaux  ou  trous  capillai- 
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res»  Teau  sort  parles  ouvertures,  sous  la  forme  d'aulant  de 
filets  unis  et  raides  qui>  venant  à  rencontrer  Tobstacle  des 
disques,  s'y  brisent,  de  façon  qu'il  n'en  tombe  presque  rien 
par  terre,  et  que  tout  le  liquide  est  réduit  en  poussière  dans 
l'espace  delà  salle.  Cette  poussière,  même  dans  les  premiers 
moments,  au  lieu  de  baisser,  s'élève  et  se  répand  jusqu'à  ce 
qu'un  brouillard  d'eau  fragmentée  vienne  remplir  l'espace. 

11  y  a  dans  cette  salle^  pouvant  recevoir  jusqu'à  vingt-qua- 
tre personnes,  trois  appareils  pulvérisateurs,  à  quatre  ou 
six  filets  capillaires  chacun,  et  la  pulvérisation  est  continu 
tant  que  dure  la  séance,  une  heure  au  plus.  Dans  ce  laps  de; 
temps,  l'eau  sulfureuse  employée  est  de  125  litres  ;  elle  peut 
être  de  beaucoup  moins. 

Maintenant,  cher  confrère,  mon  expérience  ne  s'est  exer- 
cée que  sur  les  maladies  de  poitrine  traitées  dans  la  salle  de 
respiration  de  Pierrefonds,  c'est-à-dire  avec  les  eaux  sulfu» 
reuses  ;  permettez-moi  de  revenir  vous  dire  les  bons  effets 
que  j'en  ai  vu  résulter  ;  et  puisse  l'exemple  vous  induire 
à  expérimenter  sur  d'autres  genres  de  maladies  avec  des 
eaux  portant  des  dissolutions  médicamenteuses  appropriées  I 
Voire  tout  dévoué,  D'  Salcs  Giroivs. 
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DES  PRINCIPALES 

FONCTIONS  ORGANIQUES  DE  L*AIVI£.  '^ 


Par  M  TlttSOT. 


Parmi  ces  sortes  de  fonctions,  il  en  est  qui  tiennent  encore 
à  celles  de  Tâme  consciente,  et  qui  ont  ainsi  un  caractère 
mixte  ;  les  autres  sont  de  plus  en  plus  physiologiques.  11  est 
naturel  d'aller  des  premières  aux  dernières,  puisque  nous  ne 
connaissons  encore  l'âme  que  par  ses  fonctions  spirituelles 
nous  passerons  ainsi  du  connu  à  Tinconnu. 

{l)Ce  travail  est  détaché  d'un  ouvrage  plus  considérable  qui  de- 
vait é:re  intitulé  .  De  la  Vie  dans  l  homme,  et  qui  commençait  par 
la  Psychologie  expérimentale. 
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N©Uâ  Iralt^PbhS'Siiccessîi^èinéTît  :  î^dtes'adlès'îbsfinclîfsen  ' 
géiwéval,*8*deila  Iralifeféfrniîation  d^  certaine  ânîraàui,  3Me 
Jeiiîf  CofïSefliratîéto,  40  de  la  vertu  cûràtive^qui  se  manifésieen 
eu3fi^5^  dé  la^vertuiétiài^à'iricé  qui  s*bbèervé  dàhs'cériaînes 
parttes>;  e^  dè'îa  iétixi  '  orgahîBatrîcèV  7"'  ^.és  tfîtecultés 
auxquelles  l*fty^otbèsedefîdetitï(érdél*âtae  eî  ^u  principe 
vila^s^mhle  sujette;  186  des  avantages  qui  luf  dont  propres. 

§1.  Des  actes  hîstinctifà  en  général  comme' effets  de  Tactivité 

Lô  pfhéfloihèrië  def  înitînct,  dans  le  sens  le  plus  complexe 
du  ttio*,  edmpréndV'"(o  toutes  les  iricitations  de  l*âme,  en 
tant  surtout  qu'elles  semblent  prend  renaissance  dans  son 
sein,'  que  \é  moi  etf  ait  ou  n'en  ait  pas' conscience;  2**  tous 
les  actes  qui;  en  èonséqûéncé  de  ces  incitations,  tendent  à 
la  cè^servalîon  et  à  ràmëlîoratîon  de  Tiridividu  ou  de  Tes- 
pècfe',tôrs  Surtout  que  ces  actes  sont  involontaires,  et  que 
leur  but  est  inconnu  de  l'agent. 

i>^âîs  il'  est  de  ces  actes  qui  commencent  ainsi,  dans 
l'homme,  dàiié  Tenfant,  et  qui  à  la  fin  sont  éclairés  parla 
raison  et  admis  par  la  volonté,  tandis  que  chez  l'animal,  eti 
plus  forte  raisondans  le  végétal, ils  ne  sont  jainaiâvoulusd*une 
volonté  réfléchie,  ni  conçus  dans  leur  rapport  avec  la  fin  qu'ils 
doivent  atteindre.  11  en-^sl'di^ï^lué  (^ill  'fi'cl|)partiennent  qu'à 
l'homme,!  et ^ui  oe-sont  étrangers^uimn  que  éans  Toilgine 
de  l'incitatiori  el  dans  ta  tendance  secrète  qui  s'y  rattache. 

On  peut  distinguer  trois  grands  ordres  d'instincts,  de  moins 
en  moins  aveugles»  et  de  moins  en  moins  merveilleux  :  i* 
Finstinct  organisateur,  qui  crée  la  machine,  quiladélvelopp6» 
la  perfectionne,  l'entretient;  c'est  rinslinct  qui  préside  à  la 
vie.  végétative  ou  physiologique  interne*;  SM'instîlict  qui 
préside  à  la  vie  du  dehors,  e4  î^wquel  déjà  $é  mWent  la  sensa- 
tion et  la  perception,  auquel  par  conséquent  esil  initié  leœoi 
humain.Cette  espèce  d'instinct,  qui  suppose  le  premier,  n^^ 
pas  seutemeîit  pour  fin  la  conseryîatiôuide  l'individui  mais 
encore  celle  de  l'espèce.  3^  Enfin  l'iitsitact^humâin  propre-  ' 
ment  dit^  qui  préside  à  la  vie  humaine  par  excellence,  et  qui 
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suppose  les  deux  autres  espèces  d'instipcts.  La  raison  stU 
roule  la  sensjl)ilité  par,  le^,  i^ptipu^  cjl-Ai^l|t4,  de  vérité»  dei 
beauté,  (ie  piété,  Ç'^est  à^cptte.  pspèc^i(î!ffl^iqct  que  sont 
duesjes  vocations  ind^^ir^elfles!  et  écpwmwïueô^  soientifi- 
quesji  artistiques,,  politiques,»  naorajçset^rftl^gieuses*  ; 

Mds  I^s  instiçjçtj^  bum^iAipaf,  exc^}^pcQ:Soni  très  (variés  > 
en  qu£^lit^,,e)^  plusen.çoreeO;in4en9it!éé  Qn)diralAqii!iryiades 
bomme^  (jpi^plen  q^^  ppin^  d>v>M*jS9  <|ui   ilea.oattitQUSi^Les 
premiers  sont  sa\qf .  ^^4^ifi;>  p^p^  ftu'jlftnÎPPt.pas.iiîeftCioWré 
ce  quiest.l9,plu§  prpp^eiàe^oî^^ril^f^ctivitéi».  qui  d'ailleurs 
peut  être  fort  engçurdie,  i^â^çQp4s«  ^pi^^és  dapUtudes  di*»* 
verses,. n'pnt  ç^s  su  jcb(wsir  fiVifl^i  te^^  qo^v)enait  le  mieux,  i 
ou  ne  l'ont,  pM,  ,Qq  bieja  ^ijcpfe.^nt  (rfiav^Hésduliesoittidu  ' 
cbangement.  IleA  çst  d'fiutres,.a^  ç<^f^traîre,,  ^t  ce  sont  en  gè- 
néralljes  lioiniçesde  gépie^,  qijls^jtiCppanae  emporiés.paftune  d' 
impulsion  ft  qi^i  surmpn^n^  lQ2|'Pilp^graadd;0b9tacLled>pour- 
donner  un  libre  essqr  ^  leur  actj;y|^  /spéci.^Ie.  C^^  sont  sur-, 
tout  leS;  inventeui;s»  les   PyjLbagpr^«    le3   Arobiinède,  ^es 
Descarteç,  les  Pasca^l,  les  Vaucap§pn,  les.\Vatt,  les  :Ampère« 
les  (Jay-Lussac,  les  Arago^.etCtSf.iÇJ'i.  dansua.fmtrieordfe.lde. 
choses^  les  Alexandre,  les  César,  les   Mabomet,  les  Sixte- 
Quint,  les  Napoléon,  etq,  ,  .  .  !    Iiî: 

Chaque  âge   aussià9e|5^^stiftc^ai,Rairf\ç\i||ers.  ,T-Dapfl;li^i  » 
première  période ,d|Q l'u^ipp  d&r$|nie.i^(.  du.çpiipqlç.priocipe) 
de  vie  perfectionne  et  d.^ye)ppp^,i;ii)S^r4WpJ>t,d^W  uoavjçllô.ti, 
existence.  Parvenue  à  TesqHJis/^^.çopip^^tp  dç  aop  organisuM,  n^ 

sortie  de  la  phase  embryjOi?nairp,,V4*9^^^9f^W^Wî^  '^^'^f®^^^' 
taie,  et  avec  elle  la  yiede  relation,  flll^, exécute  des  movvef  f  n 
mentsde  plus  en^lus  prononcé^^jji§çiU*i,ce  qu'Ole,  entre' ^^: 
dans  un  nouveau  milieu.   A  cçtte, époque,  commence  la  vie  \u 
extra- utérine,  et  avec  ellp  des  n^oi|vement^  nouveaux  plu^,f!. 
fréquents^  plus  prononcés^  piais  ^ans yoloi^  té  ni  eonQaîssanca  . 
encorç,  jusqu'à  ce  qu'enfin  le  pioi  s'éveille  insensiblewent,  ,o 
et  que  la  vie  de  relation  prenne  un  caractère  intelleçt.uel  dft  a. 
plus  en^plus  pronpncé.  L'enfantrSera  inilié.à  la  vie  sociale  et  f{ 
morale,  à  la  tradition,  à  la  parole,  par  ceux  qui  l'entourent, 
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et  ses  progrès  ne^eroDt  que  des  développement  des  mêmes 
aortes  d'idées  jusqu'à  1  âge  de  puberté.  Cet  âge  une  fois  at- 
teÎDt,  une  révolution  s'achève  dans  son  organisme,  eiavec 
elle  une  révolution  intellectuelle  dans  son  être  moral.  Les 
différences  sexuelles  qui  jusque  là  n*ont  que  des  conséquences 
peu  marquées,  et  qui  commencent  par  établir  une  sorte  de 
répulsion  d*unsexe  à  l'autre,  ont  changé  leur  action,  de  ré- 
pulsive qu'elle  était,  elle  est  devenue  attractive.  Ce  ne  sont 
plus  des  contradictoires  qui  s'excluent  ;  ce  sont  des  contrai- 
res qui  tendent  à  se  compléter  et  à  s'harmoniser. 

La  paternité  fait  éclore  d'autres  sentiments,  d'autres  idées 
encore  ;  la  vie  prend  un  caractère  plus  sérieux  ;  des  préoccu- 
pations nouvelles  et  d'une  plus  haute  portée  s*emparentde 
la  pensée,  et  règlent  les  actions  :  la  charge  de  veillera  la  per- 
pétuation de  l'espèce  a  été  confiée  par  la  nature  à  une  force 
au-dessus  du  raisonnement  et  des  caprices  de  la  volonté  de$ 
individus:  la  tendresse  maternelle  surtout,  la  vocation  de  la 
la  femme  en  général,  est  visiblement  une  affaire  que  la  na- 
ture s'est  réservée,  et  qu'elle  a  implantée  dans  Tinstinct, 
pour  être  plus  sûre  que  ses  intentions  ne  seront  point  trom* 
pées.  Les  exceptions,  si  peu  nombreuses,  si  imparfaites^  et 
la  plupart  accidentelles,  sont  une  nouvelle  preuve  de  cette 
grande  loi  de  l'instinct,  où  la  raison  et  le  sentiment  vienneoi 
se  mêler  à  l'entraînement  de  l'organisme. 

Une  fois  que  ces  vues  supérieures  de  la  nature  sont  satis- 
faites, que  lebuten  est  assuré  ou  a  dû  l'être,  une  nouvelle  mé- 
tamorphose se  prépare  et  va  s'accomplissant  peu  à  peu  :  les 
préoccupations  de  famille  s'affaiblissent,  l'individu  retombe 
sur  lui  même,  rentre  dans  un  égoïsme  plus  apparent  que 
réel,  puisqu'il  est  la  conséquence  presque  nécessaire  de  sa 
faiblesse  ;  il  s'y  enfonce  de  plus  en  plus,  jusqu'à  ce  que  les 
infirmités  de  toutes  sortes,  le  besoin  d'un  éternel  repos  lui 
fassent  désirer  le  seul  asile  inviolable  aux  misères  de  ce 
monde.  Jupiter  libérateur  peut  alors  visiter  l'hôinroe  ;  il  le 
trouvera  prêta  le  recevoir. 

Depuis  longtemps  affranchi  de  la  tyrannie  des  sens,  dé- 
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Benchanté  des  plaisirs  de  la  vie,  les  comprenant  à  peine,  en 
ayant  conservé  plus  de  souvenir  encore  que  d'intelligence, 
impuissant  pour  le  bien  d' autrui  et  peu  puissant  pour  son 
mal,  ne  pouvant  guère  plus  pour  son  propre  bien,  à  lui,  il  ne 
reste  à  son  âme  attristée,  accablée»  lentement  agonisante» 
que  la  langueur  morne  et  tuante  d'un  désespoir  chronique, 
ouïes  aspirations  mélancoliques,  mais  consolantes  dans  leur 
douce  tristesse,  vers  un  avenir  réservé  par  la  foi  religieuse 
aux  hommes  de  bien.  On  sent  alors  tout  le  prix  de  la  vertu 
et  tous  ses  droits  ;  on  travaille  à  réparer  par  une  piété  tou- 
jours possible,  mais  pas  également  sensible  à  tous  les  âges, 
un  trop  long  oubli  de  vertus  peut  être  plus  en  harmonie  en- 
core avec  les  devoirs  de  la  force  de  l'âge,  et  qui  sont  la  vraie 
base  de  la  piété  de  tous  les  temps,  et  surtout  de  l'espoir  con- 
solant que  l'amertume  extrême  des  dernières  années  de 
notre  existence  rend  si  nécessaire  et  si  précieux. 

Ces  phases  diverses  de  notre  vie,  marquées  chacune  de 
traits  si  distincts  et  si  saillants,  mais  qui  se  nuancent  au  dé- 
but de  leur  apparition  comme  à  leur  fin,  qui  se  fondent  à  ces 
deux  extrémités  avec  les  dernières  nuances  des  phases  qui 
précèdent  ou  avec  les  premières  de  celles  qui  doivent  suivre; 
ces  phases  de  notre  yie,  disons-nous,  sont  comme  autant 
de  transformations  qui  aboutissent  à  la  plus  grande  de 
toutes,  la  mort.  Nous  retrouvons  une  marche  analogue  de  la 
nature  vivante  dans  les  animaux  qui  se  transforment  le  plus 
visiblement  sous  nos  yeux. 

§  2.  De  la  métamorphose  de  certain»  animaux. 

Chaque  espèce,  celle  même  dont  la  fin  des  individus  est 
le  plus  rapprochée  de  son  commencement,  a  ses  âges,  ces 
phases  d'existence,  ses  transformations;  tel  est  l'éphémère 
qui  ne  semble  vivre  que  pour  l'espèce,  et  qui  a  pourtant 
deux  âges  très  différents,  deux  genres  d'existence  même 
très  prononcés,  et  qui  subit  une  véritable  métamorphose. 

L*animal  destiné  à  passer  ainsi  d'une  vie  à  une  autre,  sem- 
ble ne  vivre  dans  le  présent  que  pour  l'avenir  ;  toutes  ses 
opérations  du  jour  sont  admirablement  appropriées  aux 
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•  Bécossités  du  lendemain. Tout  semble  prévu  pour  les  besoins 
d'une  autre  nature ,  ()ue  Ttiurmal  du  moment  ne  connaît  pis 
encore.  Il  faut  dono  ^e  IM  besoins  de  sa  vie  actuelle  soiisot 

•  en:  parfais  bamoniô  àVeki  cèfdl  tie  dsl'Viié  àVehir/quôiqn'ilDe 
.  puisse  coilcevY^ir  le  ràppbtt  "qdi  dbh  iehér  lès  âedz'moâes 

d'existencèfj'Ili'ti^peHt  le*  connaître  fai  pat  réipèrience  ni 
'  par  ie  raisonuement,  n^  par  la  tradition.  Il  nié  pëaUbocsa* 
[iM)if  ce>qtt^il'(!&itl  Et  ]|)iotirtairt  il  fait  bien.  Ce  qui  dans  son 
être  seiït,  perçoit,  se' àoûivlèntfet  assocfe  iouis  ses  étais  divers, 
est  bien  Bônfi^e^d'^aniâf^aF,  Fâme  ^bi  kgU  Spontanément  en 
iconsôqueimé  dëë'bé^ièdu  ihomént. Cette  âme,  tout  en  yi- 
-vafalde^latié  delà cheriille.est déjà  Tâidëdo  papillon kk 
lEt^quoiqu^TOe  môM  aj)]^ârewe  ddive  i^épàVer  tés  deux  èxis- 
lences,  la-vle  ae  serii'piià  même  un  éngoiirdîssemeni  coi- 
plet,  rftme  sommeillera^  rêvera  peut-être  pendant  ce  soîn- 
meil  les  mœurs  nouvelles/ et  préparera  sécrèkement révolu- 
tion d'orgaties  ftrtur*;  ettveloppès/  dé^;  ttaàis  inertes  encore, 
et  comni^plissês  ditns  le 'même'syBtême'dr^aniqdë^  Les  ios- 
pirations  secrètes  de  cette  âme  sont  donc  dilTéréntes  suivant 
les  étais  où  elle  se  trôiive  par  rapporr  âù  corps,  oii  plutôt  ]^ 
rapport  à  des  évéhemlents  qui  ne  sont  pas  encore  iaccomplis. 
La  raisondeces^actes  semble  donc  moins  être  dans  le  po- 
sent que  danë  Tatyientr.  Elle  test  doric  dans  Tavénir,  ètaigit 
par  rinfluenCe  du  présent  avec  lequel  l'avenir  se  trouve  co- 
ordonné, li'&mé'des  anihriaux  estdbnc  aussi  dbùëe  de  ifacultés 
"diverses  (Jiil  ^  déJliatentsoiVaht'rbcciirehcet  mais  saiis  vo- 
lonté proprement  dite  ou  éclairée/  sabs  raison,  q'uoiquè'd'une 
manière  parffliteiiierit  i^isbnnable'.'IIyà  donc'là'  àne  autre 
jvolontè'étune Àutiié  intëlligéfi^sé qUê  là'  volëiité  et  riùtelli- 
gsnee  de  l'animal,  mais 'qui  Vigit  par  bette  tiaÙ^décoùdÀ,' par 
XimeÀe ceK^oitgaafSwe  faMtlvidtiër,qot  en^R^liâ «iVè^i^t 
:déterminé..  v  5>  ,M'»Mfî  -,  i-u.mî  «.. ,      i.  .    '  lin   <  Mt  iup 

*•  §  I!I.  Db  la  conservation  du  sujet  par  les  fonctions  de  là  vie  or- 
ganlqtwWpàrfcdïèë  de  laTiéde'irèlàtiod  rèéWiéè.' 

Puisque  les  inStinfcts 'qui  président  k  la  Vie  bi^ë^n^qu^  ^" 
physiolbgiqde  doivfent  triontër  dans  Tâme  et  là  diriger  dâiis 
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tous  les  mouveineats^qwidppiartiennent  à  la  vie  de  rektôôn, 
sans  quoi  Isi  vie  organique  serait  à  chaque  inst^t  cQfnpro- 
mise  ;  non-seulemenî  on  nç  voit  auc^i^e  ^ai;^on,3uffi3ai!)t6 
pouradraet^tre  un  principe  di^tiRçti  pb^rç^.  4?  vçijter  -ajux 
mouvements  de iayiçLorgan  jp^i^  ;^p;a^tre,C}^^fgô.^de 
jprésidér  aux  mouvement^^  dp^^y'\f^J^^  jçj^^iou  ;  oi>  cr^it  TPÎr 
au  contraire,  qu'il  y  aurait  ^^çpçipflifQ^  çJf^nïPPyfinataYjBAhUû 
seul,  prirhciçe,  et  qu'il  ser^^  ,fpr(.(ii(Ççiya)de  tjom- 

preiiâre  iliarmonie  dç.ces^dei^x  pf;inçjpçs4ieiVip.i!C|Ç^t;al#rs 
qu^il  faudrait  peut-être  recourir  à  une  coordination  pi:é^l9i^le 
sans  influence  proprement  dite  d'un  principe  sur  l'autre. 

11  niiQSsemble  donc;  parfaitement  rationnel  d'aâofiettre  que 
rame. préside  aux  moi;Yejpif}nt5jinti^i;içups,4^  Ija  .^^e^physio- 
logiqujs  nécessaires  à  la.  cpQsçrva^ipn  4e  r4pflividiT;et  Gle,4}«s- 
.  pèce,^  c'est-à-dire^  .a^iix,  Jfjnction^s^^e^pjrajtoipe^iCirpulfttoMre, 
'dî§'(Bstiye^etc.:^.t9ut,cfta^q[ip  e.lj^  pr^e,  a\i?  .ippttVergt^ts 
'instïncfifi^  (ie  layie  de  felç^jiqo^.P^ 
moins  nécessaires,  ^  rp|i^is)tepçQ,qi,ijÇ,.ceij^  de  Ja.vietpftre- 
^inentor^anicjue.,  Il^.n^  ,s9^j,  oim^e^x  cwpfWiiDji  ipluft  yau- 
lus  de  l'a^uU^s  unpj^qye  le^  2^^tf^?-  Uj,a4ci,ç)l  ^^/jn^g^le 
'intellige^ncp,,iné^^)j5^  r^ftçjxlpp^  IfiégfUevplpp^é.  {Mais  kiefelà 
une  même  spontanéité  est  possible»  ainsi  qu'uae,  o^c^^  kAf^ 
monieeqtre^lesn){^j;ç^^:^raplf)ï^^,^  ,  )     . 

Si  donc  il  nous  f^a^  pQUf.^^xpliquertie^  fqfiqtioqs  de  la  vie 
organipije,  qnç  forpç  distÎACte  ^ejftfoçfte  9^îi(téri«4l€!^ï«'e>(jBt 
^ui  dispose  de  cette  dçrnijfrjç,  qjuj  JQ?çt|l^  ^  jCQP^ribjuUoni.lps 
\p\fi  niécapi^ues,  p>hy^iqj[i(^s^  cbifniqn|3Siv^tc-j»  i^Uça»qit!Qn  les 
rencontife  déjà, daiM  les  corps, jif^prga^  cjE^ttef^rcp  fi^t 

Itoute  troW(^e  ;  ç|esnepripcipQ^qui,(fi,U  ep,po)aa:pêmfls.twt 
'de^choses  sans  qu'il  le  sache  ft,q^'il^lyç,^l^le^  m^  ,qui  c^ 
fait  aussi,  tan^ ,d',?M^r^A  ^X^9  j;5p9Up^^pt,,,^oqté  et  c^n^Wft- 
^nçe.  Ç'esjl  le,  principe,  qifx,  c|iez .1^  ^ ^ajpipaaux,  si^n^  jaroiis 
jirp^ç^oir^^n|c9iflj{r|na^.9,  ,e;^écvttefCçpçH^^P^;Uûft  fiwj^  d'acjQS 
^eiY^ill^j^  ^i;ji^ce.^^.^et.,ci!bwofwvHÇft  %cte8(,.qi|ii(^^p»$M«t 
J*în(^ustrjp.^^.i;îfl^t^^l^g^nçe|^  .qui  flpqt;  ^cpwi- 
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Or  presque  toud  les  physiologistes  de  quelque  poids  oot 
reconnu  que  les  lois  de  la  nature  inorganique  ne  peuvent 
expliquer  les  phénoniènes  physiologiques;  qu'il  faut  par  coo- 
sëquent  reconaître  dans  les  êtres  vivants  un  principe  actif 
différent  de  la  force  matérielle  pure,  et  qui  se  soumet  cette 
dernière  dans  une  Certaine  mesure. 

Cette  force  immatérielle  agit,  dans  chaque  espèce  vivante, 
suivant  des  lois  propres  de  manière  à  conserver  l'orga- 
nisme. 

§  lY.  De  la  vertu  curative  et  réparatrice  de  rame. 

C'est  en  vertu  des  mêmes  lois  que  cette  force  immaté- 
rielle, l'âme,  travaille  exceptionnellement,  quand  il  le  faut 
et  qu'elle  le  peut,  à  réparer  les  désordres  survenus  dans  son 
organisme,  dans  son  œuvre,  comme  l'araignée  répare  sa 
toile  brisée.  C'est  un  fait  reconnu  dès  l'origine  de  l'art  mé- 
dical, que  c'est  la  nature  qm  guérit,  et  non  les  médicaments. 
La  médication  la  plus  heureuse  n'est  quun  moyen  ;elle  ne 
peut  être  une  cause.  En  tous  cas,  si  elle  est  une  cause,  c'est 
une  cause  instrumentale  ou  auxiliaire  seulement,  mais  point 
une  cause  efficiente. 

On  ne  finirait  point  s'il  fallait  dire  tout  ce  que  le  principe 
de  la  vie  fait  faire  instinctivement  pour  corriger  les  accidents 
occasionnés  dans  l'organisme  par  les  agents  du  dehors,  on 
par  l'action  dés  forces  matérielles  du  dedans^  combinées  on 
non  avec  celles  du  dehors,  mais  souvent  en  conflit  aveccellèi 
de  la  vie.  C'est  un  équilibre  qu'il  s'agit  de  rétablir  entre 
une  fonction  et  une  autre  ;  c'est  un  appareil  dont  une  partie 
se  détraque  et  dont  il  faut  rétablir  le  jeu  ;  c'est  un  organequi 
fonctionne  mal,  etquMl  faut  exciter  ou  ralentir  ;  c*en  est  on 
autre  dont  les  mouvements  désordonnés  doivent  être  corri- 
gés et  ramenés  à  leur  rhythme  naturel  ;  c'est  une  sensibiUti 
affaiblie  ou  exaltée  à  raviver  ou  à  tempérer  ;  ici  Tactivité  s'é- 
teint et  doit  être  rahimée  ;  là  elle  est  excessive  ou  désor- 
donnée et  veut  être  modérée  ou  réglée  ;  en 'cet  endroit  la 
machine  est  brisée,  et  il  faut  en  ressouder  les  pièces  ;  à  cet 
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autre  le  tissu  est  déchiré»  coupé,  et  il  faut  en  réunir  les  lam- 
beaux, leur  rendre  leur  souplesse,  leur  jeu,  leur  vie  ;  une 
fois  c'est  un  liquide  précieux  qui  a  été  soustrait  et  qu'il  faut 
reproduire  ;  une  autre  fois  il  s'agira  d'en  corriger  la  compo- 
sition viciée  par  un  principe  étranger.  Tantôt  il  faudra  expul- 
ser un  corps  ennemi;  tantôt  absorber  un  aliment  réparateur, 
une  substance  curative.  Chez  certains  animaux,  des  degrés 
inférieurs,  ce  n'est  pas  seulement  une  solution  de  continuité 
qui  sera  corrigée  par  le  plus  merveilleux  artifice  ;  c'est  une 
partie  toute  entière,  un  organe,  et  un  organe  important 
qu'il  faudra  reproduire  ;  c'est  une  patte,  une  pince,  une 
queue,  une  tète,  une  moitié  de  corps,  que  saisje  ?  (1) 

Toutes  ces  opérations  sont  trop  dans  le  sens  de  Tinstinct  ; 
elles  émanent  trop  visiblement  de  la  force  qui,  dans  l'animal 
agit  sans  intelligence  ni  volonté,  quoique  suivant  les  lois 
d'une  parfaite  intelligence  et  d'une  volonté  toute  appliquée 
au  salut  du  sujet,  pour  qu'il  y  ait  là  deux  principes  dis- 
tincts. 

§  Y.  De  l'organisation  du  gem^ycomm^  œuvre  deràme* 

Pourquoi,  si  l'âme  est  si  manifestement  mêlée  à  l'instinct 
conservateur,  de  l'espèce  et  de  l'individu  ;  si  elle  explique 
suffisamment  par  ses  opérations  secrètes  mais  incontestables, 
la  métamorphose,  les  fonctions  physiologiques  ordinaires,  les 
guérisons,  les  reproductions  partielles,  pourquoi  n'explique- 
rait-elle pas  également  la  formation  primitive  du  germe  or- 
ganique qui  se  développe  dans  les  périodes  suivantes  de  la 
vie  ?  pourquoi  serait-il  plus  difficile  au  principe  vital,  quel 
qu'il  soit,  de  former  un  corps  tout  entier  que  d'en  repro- 
duire une  partie  ?  Pourquoi  le  principe  de  vie  de  l'escargot, 
de  la  tortue,  du  serpent,  ne  pourrait-il  pas  produire  le  corps 
même  de  ces  animaux,  comme  il  produit  la  coquille  du  pre- 
mier, la  carapace  de  la  seconde,  la  peau  du  troisième^ 
etc.?  En  vérité,  on  ne  voit  pas  pour  quelle  bonne  raison  il  en 

(1)  T.  M.  Perrin.  op.  cit. ,  p.  83,  84,  87,  90,  99. 
4«i8.  Mai.  T.  I.  88 
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serait  différemment,  et  Ton  voit  très  bien  au  contraire  pour- 
quoi il  en  serait  ainsi.  Cet  argument  est  bien  autrement  fort 
quand  il  est  tiré  de  la  reproduction  des  membres  de  la  tète, 
de  la  queue  ou  de  quelque  autre  partie  du  corps  que  ce  soit 
de  certains  animaux. 

U  faut  une  origine  aux  germes  organiques;  et  à  moins  d'ad- 
mettre :  1^  ou  qu'ils  sont  tout  créés  dans  les  parents,  et  qu'ils 
sont  comme  emboîtés  à  l'infini  les  uns  dans  les  autres,  que 
l'action  de  la  vie  ne  consiste  qu'à  les  développer  ;  2*  ou  qu'ils 
sont  créés  immédiatement  par  la  cause  première  dans  le 
temps,  suivant  les  circonstances;  3«  ou  qu'ils  sont  le  produit 
des  forces  générales  de  la  matière  ;  4*  ou  que  les  éléments  qui 
les  composent  se  mettent  d'eux*mêmes  en  rapport  de  ma- 
nière à  former  un  tout  organique  vivant,  ce  qui  n'irait  à  rien 
moins  qu'à  faire  de  ces  éléments  autant  de  principes  de  vie  ; 
5*^  ou  que  ces  germes  sont  le  fruit  d'un  mouvement  fortuit  ; 
ou  bien  enfin  6°  qu'ils  sont  étemels  :  il  ne  reste  plus  qu'à  les 
faire  organiser  par  une  force  spéciale,  qui  soit  un  sujet  d'ins- 
tinct,  ayant  ses  lois  d'action,  mais  qui  les  suit  sans  les  con- 
naître ou  le  voxiloir  d'une  volonté  raisonnôe,  comme  il  arrive 
dans  les  actes  instinctifs* 

Cette  hypothèse  nous  semble  la  plus  naturelle,  en  ce  sens 
qu'elle  est  la  plus  conforme  à  l'analogie,  qu'elle  est  donnée 
par  l'induction,  en  même  temps  qu'elle  est  la  plus  simple. 

Il  en  est  une  autre  pourtant  qui  ne  manque  pas  d'uncer* 
tain  fondement  naturel  encore,  mais  qui  est  excessive,  et 
révolte  bien  autrement  nos  habitudes  de  pensée  :  c'est  celle 
qui»  partant  de  la  propriété  des  végétaux  et  de  certains  ani- 
maux de  se  multiplier  de  boutures,  et  d'être,  pour  ains 
dire,  des  composés  d'innombrables  sujets  capables  de  vivre 
chacun  d'une  vie  propre,  consisterait  à  étendre  ce  fait  par 
la  pensée  au  de«làde  toute  expérience  réelle,  de  toute  expé- 
rience possible  même,  et  de  supposer  que  tout  être  organisé 
visible  n'est  déjà  dans  son  germe  le  plus  rudimentaire,  qu'un 
agrégat  d'êtres  vivants,  une  sorte  d'essaim  dont  les  animal- 
cules qtû  le  Gon^sent  ae  grouperaient  suivant  certaiooi 


fois,  de 'manière  àSoûber  à  letir  tensteiûWe  iibe  ^liysîbriKiiile 
ou  titre  iautre,  suivant  lesedpèces.  Ces  ttrés  Vivants,  l'adî- 
mentaires,  seraient  si  petits  ^u^ils'échappefsîent  à  nos  iirtveô- 
tigations.  Toute  formation  organique  h  nous  ëonniie 
ne  serait  aîHifei  qu^une  collection  d'éfres  vivants,  invisibles, 
créés  dès  le  commencement,  inaccessibleë  à  tous  ies  à^éhfs 
de  deistroctîbb,  toujours  cfn  même  nombre,  ihàîs  fôrhiàrlï^ 
ne  formant  pas  des  composés  orgâtiîqûes  suivant  léij  cïl-cons- 
tances  ;  de  sorte  (jfle  la  mort  ne  serait  qu'une  désd^régailon, 
tju'uneôépàràlibn  pure  et  simple  de  ces  monades  vivantes;  èi 
qu'eb  réalité  Hen  rie  mourrait  dans  la  ridturë,  puisque  le 
pHncipe  de  vie  qui  présiderait  à  cette  agrégation  déjà  con- 
sommée par  lès  monades,  serait  itii^tdëttie  tiriè  irionàde  â'iih 
ordre  su'^rifeur  et  également  iiùpérîsôftble. 

Walîs  nous  le  répétons,  cette  hypothè^  est^ro])  vîMèntë 
pbur  qyCoH  veuille  l'admettre.  Elle  atii^it  d'àiHètirs  nhéëti- 
Vénîent  de  reculer  la  difficulté  éans  la  résoudre.  PôUr^uôi 
éèis  nïCynadeë  organiquéis,  et  par  bonséquetït  orgàâiyéës,  se- 
iftient-dtlefs  sorties  dans  cet  état  des  Âiains  du  Ci^ëate'urr 
Pôtfr^tiôl  ne  seli'aiîéttt-eltes  pas  plutôt  Ttmxwe  dtl  principe 
de  fie  qui  lètrr  est  pr(>pt*è  ?  Et  si  éUeë  n'(^{<pas  éâàéUbé  ùà 
pribélpe  dé  Vlë,  pourquoi  le's  etîëeiiiWés  qu'elles  sont  aîïJpe- 
Méis  à  former,  dans  le  temps,èn  au  raîèùtilfi/ besoin  f 

Oti  co«s(enfiil*aitliieh  mdîtiâ  ëncôk  k  iûpfitiàét  (Jue  l'fai^à- 
Éi§fhèti'é£(t  qu'un  ptfénofnëde  sàiis  substance,  pt^àdûit  péfrié 
ï)ffiWéiite  Vha  ;  (JU'il  ri'ài  paV  côilëéqttëlit  riëh  de  ihiterîèl,-  ni 
d'objectivement  réel  UlëUÎë  ;  é^e  l'âttië  j^ddUit  ^inèi  Son 
coi^  phftjèftrtfrtàlemènt,  par  la  jSënëêe  seUW,  tffq(Ufeiii-ttbort 
Vést  t^  là  cessMion  de  ce  pbëuy>hiôrië  ;  ii^YMë  HoiV  dh 
B6vt  coi'p*  comme  d'un  songe,  que  le  c\)i^  lui-mêfflè*  îi'à'  A 
v^ë  autre  origine,  ni  plusde  coiïsistaiide  rëëlle  qtiê  16  Mt^h 
ié  ptts  feutastiqùë  ;  qUëlasèÙlë  réàlîfé  ittciJiitestàWér,  cTeSl 
ceDé  dëTânrté,  et,  qUe  c'e&t  grâce  à  là  cbuséièncë*  ^\A^  tfô'àîi 
fthétttë  rexièMè>E^'dô  d^tiû  mëi  <ilbs;:qiie  Itk  êm'é  elKS^Ïrâeà 
ne  peuvent  pas  être  conçues  à  leur  tour  comme  UU  tève 
d^  ti&e  àttid  feupé^ieurev  àUi»l  (jue  les  UHiéilt  Vont  im^àV^  du 
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monde,  oubliant  que  si  T  univers  matériel  peut  n'être  qu'on 
rêve  de  Bralima,  une  pensée  de  cette  âme  infinie,  l'âme  de 
l'homme,  avec  sa  conscience,  ne  peut  être  enveloppée  dans 
ce  néant  fantastique. 

On  le  voit,  notre  hypothèse  devient  très  rationnelle,  et 
surtout  bien  humblement  expérimentale,  en  présence  de 
conceptions  aussi  singulières.  Ajoutons  qu'elle  est  en  réalité 
rendue  très- vraisemblable  par  les  faits. 

Il  s'agit  de  la  mettre  en  regard  d'autres  opinions  moins 
décisives,  moins  radicales,  afin  de  mieux  faire  comprendre 
encore  la  nécessité  de  Tintervention  d'un  principe  organisa- 
teur dans  les  sujets  vivants^principe  qui  ne  peut  être  que  celai 
de  la  vie,  et  dont  les  fonctions  peuvent  très-bien  être  celles 
de  l'âme  inconsciente  ;  ce  qui  réduit  le  principe  vital  à  Time 
même.  Nous  verrons  d'ailleurs  par  ce  qui  va  être  dit,  que  les 
physiologistes  se  sont  moins  occupés  de  la  cause  efficiente  de 
la  vie  que  des  causes  conditionnelles,  ou  occasionnelles  et 
matéridles,  et  que  plus  d'une  fois  ils  semblent  avoir  pris 
celles-ci  pour  celles-là,  ou  s'être  contentés  de  la  connaissance 
des  premières,  soit  qu'ils  n'aient  pas  senti  le  besoin  de  s'oc- 
cuper de  te  seconde,  ou  qulls  aient  désespéré  d'en  rien  savoir. 
C'est  pourtant  la  cause  véritable  ;  et  nous  avons  beau  fer- 
mer les  yeux  pour  ne  pas  en  apercevoir  la  nécessité^  la  rai- 
son nous  fait  une  loi  de  la  reconnaître.  On  peut  en  ignorer 
bien  des  choses  assurément  ;  mais  son  exbtence  est  ce  qu'il 
y  a  de  plus  certain,  elle  est  aussi  certaine  que  le  principe  de 
la  causalité  qui  la  donne  invinciblement. 

Nous  ferons  seulement  remarquer  auparavant  que  nous 
n'entendons  pas  nous  prononcer  d'une  manière  absolue  sor 
la  question  de  savoir  quelle  est  l'âme  qui  forme  le  geime  : 
nous  nousbornerons  à  faire  connaître  les  principales  faces  de 
la  question,  et  les  solutions  diverses  dont  elles  seraient  abso- 
lument susceptibles,  mais  sans  nous  prononcer  exclusife* 
ment  pour  l'uQe  d'elles,  quoique  npus  inclinions  pour  k 
dernière. 
l' Ugeme  peut  être  produit  piq:  l'âme  de  la  mtoe,  mê 
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sans  qu'elle  puisse  le  développer  au-delà  d'un  certain  degré» 
ayant  d'avoir  reçu  des  matériaux  étrangers  provenant  d'un 
autre  sexe.  Alors  Fâme  de  l'enfant  prendrait  seulement  pos- 
session du  germe  fécondé  et  développé  à  un  certain  degré 
par  l'âme  de  la  mère.  Celte  hypothèse  semble  contredite  par 
la  fécondation  extra*utérine  des  poissons  et  des  baleines. 

2^  C'est  l'âme  de  la  mère  encore  qui  forme  le  germe, 
l'œuf,  mais  elle  ne  fait  rien  de  plus.  Il  faut  l'intervention 
d'un  principe  vivifiant  étranger  à  Tâme  maternelle  ;  d'un 
principe  uni  déjà  à  une  matière  organisée,  qu'elle  le  soit  par 
ce  principe  même  ou  par  l'âme  paternelle.  Cette  matière  or- 
ganisée, c'est  le  fluide  spermatique  vivant.  C'est  là  le  germe 
véritable,  l'ovule  ne  serait  que  le  premier  aliment  élaboré 
dont  se  servirait  le  principe  vivifiant  pour  développer  le 
germe  auquel  il  se  trouve  uni.  Cette  hypothèse  semble  con- 
tredite par  l'observation,  puisqu'il  y  a  toute  apparence  que 
c'est  le  germe  maternel  qui  se  développe  et  qui  devient  l'em. 
bryon. 

Z^  L'âme  de  la  mère  prépare  l'ovule,  l'âme  du  père  pré- 
pare la  matière  spermatique.  Là  s'arrête  leur  action.  Il  faut 
la  mise  en  rapport  de  deux  substances  de  cette  nature  ainsi 
préparées,  pour  qu'un  troisième  principe  organisateur,  une 
troisième  âme,  celle  du  sujet  futur,  puisse  au  moyen  de  l'une 
et  de  l'autre  se  construire  un  corps  de  l'espèce  à  laquelle 
appartiennent  ces  matériaux,  ou  d'espèces  analogues,  sauf 
dans  ce  dernier  cas  à  voir  la  série  des  générations  s'arrêter 
si  les  sujets  qui  en  proviennent  ne  s'unissent  qu'entre  eux. 
Les  âmes  de  toutes  les  espèces  d'animaux  remplissent  Puni- 
vers  comme  des  esprits  peuvent  remplir  l'espace,  c'est-à« 
dire,  sans  se  gêner  en  aucune  manière,  sans  être  gênés  par 
les  corps,  qui  seuls  sont  réciproquement  impénétrables. 
De  là  la  facilité  des  conceptions  de  toute  espèce  partout  où 
des  êtres  déjà  vivants  et  appartenant  à  ces  espèces  peuvent 
exister.  De  là  aussi,  c'est-à-dire,  àcause  des  matériaux  four- 
nis par  le  père  et  par  la  mère,  et  à  cause  de  l'influence  du 
physique  sur  le  moral,  et  de  la  réaction  du  moral  sur  le  pby- 
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sique^  les  ressemblances  de  tQutç  natui:e  eptre  le^  ei^^nts 
et  les  parents.  Cette  hyppthèsç  nQU3  paraUrait  déjà  plus 
d'accord  avec  ïes  faits  que  celle  qui  semblerait  supgQserla. 
divisibilité  des  âmes. 

:/:  ^'  1)    (:  -1    '.-    r. 

r.  ,         .■■■■-■.  ^ =-==^. 
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JOURNAUX  DE   PARIS. 


Desmoyens  de  prévenir  la  récidive  du  cancer  du  sein  après 
son  extirpation.  (  Gaz.  médic,  de  Lj  on) . 

Deux  opinions  régnent  dans  la  science  relativement  à  Té- 
tiologiè  des  cancers.  La  plus  généralement  accréditée  aa- 
jourd'hui,  grâce  au  travaux  dç  MM.  Velpeau  et  Lebert,  con- 
siste à  admettre  que  le  mal  esj  d'abord  easentielleojent  local, 
etquè  ce  n'est  qu^ au  bout  d'un  certain  temps  qu'il  affecte 
l'économie  tout  entière.  Telle  n'était  pas  l'opinion  d'Hippo- 
crate  et  de  Celse,  partagée  encore  de  nos  jours  par  l'école 
de  Montpellier,  et  à  laquelle  se  rallie  M.  Bonnet.  Ladiathèse 
cancéreuse,  suivant  ce  chirurgien,  existe  avant  toute  mani- 
festation locale  du  cancer,  et  cette  dernière  n'est  que  l'effet 
de  la  cause  interne  antécédente.  Il  faut  avouer  qu!admettre 
l'hérédité  du  cancer,  l'iafloence  qu'exercent  sur  son  dévelop- 
pement l'ige  critique,  le  tempérament  bilieux  ou  nerveux, 
c'est  fournir  des  arguments  d'one  certaine  valeur  aux  parti- 
sans  de  cette. dernière  doctrine.  Mais  les  faits  sur  lesquels 
reposent  ces  données  étiologiques  ne  nous  paraissent  pas 
tous  suffisamment  concluants. 

Aussi  bien  M.  Bonnet  ne  se  con  tente* t-il  pas  de  ces  preuves; 
recherchant  dans  les  antécédents  des  malades  les  preuves 
de  l'ej^isteoce  de  la  diathèse  cancéreuse,  il  les  trouve  dans  un 
certain  nombre  de  symptômes  qui,  suivant  lui,  ne  laissent 
aucun  doute  à  cet  égard,  c  Interrogez,  diti^ii,  sur  son  état, 
une  femqne  affectée  d'un  squirrbe  du  sein  et  ayant  atteint  ou 
dépassé  ]'âg^,çritiqpe,  elle  vous  répondra  souvent  que  sa 
santé. ne  laisse  rien  à  désirer.  Maissi»  dai^  la4éfiaaci^,où 
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VOUS  êtes  de  la  jujstesse  de  sa  réponse,  vous  voulez  savoir  si 
elle  He  la  moiteur  après  avoir  couru  ou  marché  rapidement, 
elle  vous  dira  qu'elle  n'a  jamais  transpiré,  et  le  toucher  de 
sa  peau  vous  montrera  une  sécheresse,,  une  aridité  dont  la 
seule  existence,  eu  égard  à  Timportance  des  fonctions .  cuta- 
nées, suffira  pour  vous  expliquer  la  prédisposition  aux  maux 
les  plus  divers. 

Si,  poursuivant  T examen  de  cette  femme,  qui  se  dit  bien 
portante,  vous  l'interrogez  sur  sa  calorification,  elle  vous 
dira  que  ses  pieds  sont  toujours  glacés,  qu'elle  a  beaucoup 
de  peine  à  se  réchauffer,  que  des  vêtements  chauds  lui  sont 
nécessaires,  qu'elle  est  sujette  à  des  frissons  passagers,  que 
tantôt  elle  a  trop  froid,  que  tantôt  elle  a  trop  chaud.  Vous 
reconnaîtrez  alors  un  abaissement  de  la  calorification  nor- 
male, que  vient  de  temps  en  temps  suppléer  un  léger  état 
fébrile. 

Ce  trouble  dans  des  fonctions  aussi  essentielles  que  celles 
de  la  peau  ne  peut  tarder  à  produire  des  accidents  du  côté  des 
autres  organes  ;  aussi  voit-on  communément  ces  femmes  se 
plaindre  de  malaises,  de  douleurs  vagues  et  errantes,  se  ma- 
nifestant sous  forme  de  migraines,  de  névralgies,  de  rhuma- 
tismes nerveux,  de  douleurs  aiguës  voyageant  d'une  partie 
à  l'autre. 

En  résumé,  sécheresse  et  pâleur  habituelles  de  la  peau, 
résultats  d'une  circulation  capillaire  insuffisante;  affaiblisse- 
ment de  la  caloriûcation,  se  manifestant  par  la  crainte  du 
froid  et  la  disposition  aux  frissons;  diminution  ou  suppres- 
sion des  règles,  état  nerveux  particulier,  tels  seraient  les 
troubles  fonctionnels  qui  précèdent  ordinairement  l'appari- 
tion des  cancers.  M.  Bonnet  ne  nie  point  que  les  mêmes 
symptômes  se  montrent  parfois  chez  des  femmes  simple- 
ment affectées  de  maladies  nerveuses  ou  rhumatismales  ; 
que,  conséquemment^  ils  sont  loin  d'être  caractéristiques  de 
la  diathèse  cancéreuse  ;  mais  il  pense  néanmoins  qu'ils 
placent  la  constitution  dans  un  état  favorable  au  développe- 
ment des  tumeurs  maligoes.  Comparant  les  cancers  à  eea 
végétaux  parasites  qu'on  voit  croître  de  préférence  sur  les 
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arbres  vieux  et  malades,  M.  Bonnet  ne  peut  s'empècber  de 
voir  chez  rbomme,  dans  les  mêmes  conditions  d*âge  ^  de 
santé>  une  prédisposition  au  développement  des  productions 
béléromorpbes. 

Les  conclusions  thérapeutiques  quidécoulent  de  ces  idées 
sur  l'étiologie  du  cancer  sont»  il  faut  Tavouer,  plus  consolan- 
tes que  celles  qui  dirigent  les  partisans  de  la  diatbëse  pré- 
existante. Il  faut,  avant  tout,  dit  M.  Bonnet,  rétablir  la  santé 
au  moyen  d'un  traitement  général  approprié,  et  ce  n'est 
qu'ensuite  qu'on  peut  songer  à  enlever  le  mal  local.  Il  est  é- 
vident  que,  pour  modifier  ainsi  la  constitution  et  ramener  à 
leur  état  normal  les  fonctions  de  la  peau,  des  organes  diges- 
tifs, du  système  nerveux,  il  ne  suffit  pas  d'un  traitement  de 
quelques  jours;  il  faut,  pour  cela,  une  préparation  de  plu- 
sieurs mois,  dans  laquelle  on  s'efforcera  de  remplir  des  indi- 
cations formulées  nettement  par  la  nature  des  accidents.  On 
comprendra  aussi  qu'aucun  des  moyens  spécifiques  vantés 
tour  à  tour  contre  le  cancer  ne  peut  trouver  son  application 
dans  ce  traitement^  et  qu'on  devra  surtout  repousser  toutes 
les  substances  qui,  par  leur  nature  ou  leur  mode  d'adminis- 
tration, peuvent  altérer  la  santé. 

Au  nombre  des  moyens  avantageux  pour  rétablir  les  fonc- 
tions de  la  peau  et  de  l'appareil  digestif  se  place  en  pre- 
mière ligne  le  traitement  hydrotbérapique  prolongé.  Sauf 
quelques  cas  exceptionnels  qui,  par  leur  gravité,  répugnaient 
à  la  cure  par  l'eau  froide,  M.  Bonnet  n'a  vu  que  des  résul- 
tats avantageux  obtenus  par  ce  moyen.  Malheureusement 
Fbydrothérapie  est  d'une  application  difficile  dans  les  hô- 
pitaux et  nécessite  un  séjour  prolongé  dans  un  établissement 
spécial,  d'où  résulte  une  dépense  à  laquelle  peu  de  malades 
peuvent  s'astreindre. 

A  défaut  de  traitement  hydrotbérapique,  M.  Bonnet  con- 
seille les  eaux  thermales,  et  de  préférence  les  eaux  salines 
douces,  comme  celles  de  Néris,  de  Plombières,  d'Ems,  de 
Bade  ;  mais  là  encore  nous  trouvons  les  inconvénients  de 
l'hydrothérapie,  en  ce  sens  que  les  eaux  therniales  ne  sont 
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à  la  portée  que  d'un  très-petit  nombre  de  malades.  Pour  les 
autres,  Thygiëne  ofifrira  encore  des  ressources  précieuses; 
une  alimentation  en  rapport  avec  l'état  des  fonctions  diges- 
tives,  tonique  sans  être  excitante^  l'exercice  à  la  campagne» 
Téloignement  de  toutes  préoccupations  tristes.  Des  moyens 
tirés  de  la  matière  médicale,  enfin,  viendront  au  secours  de 
rbygiène,  et  aideront  à  ranimer  la  calorification  affaiblie  et 
à  exciter  les  sécrétions  cutanées.  Ici  les  sudorifiques,  en  par- 
ticulier la  salsepareille,  se  présente  tout  d'abord. 

Nous  ne  rapporterons  pas  ici  l'histoire  des  malades  qui 
ont  été  opérées  sans  avoir  été  soumises  à  aucun  traitement 
général  et  qui  ont  eu  des  récidives  au  bout  d'un  temps  plus 
ou  moins  court.  C'est  là,  malheureusement,  ce  qui  arrive  le 
plus  souvent^  et  la  pratique  de  tous  les  chirurgiens  fournit 
des  faits  semblables.  Nous  passerons  aussi  sur  les  observa- 
tions dans  lesquelles  le  traitement  général  a  été  insuffisant, 
pour  arriver  immédiatement  aux  cas  dans  lesquels  le  traite- 
ment hydrothérapique  a  été  prolongé  convenablement.  Nous 
trouvons  encore  deux  malades  dont  les  tumeurs  du  sein  étaient 
compliquées  de  ganglions  axillaires  malades^  et  chez  lesquels 
les  la  récidive  eut  lieu  comme  chez  les  autres.  Restent  enfin 
quatre  malades  affectées  de  cancer  du  sein  sans  ulcération 
de  la  peau,  sans  glandes  sous  l'aisselle.  Chez  elles,  les  ré- 
sultats de  l'opération,  précédée  du  traitement  général,  ont 
été  si  remarquables  que  nous  ne  pouvons  mieux  faire  que  de 
rapporter  succinctement  leur  observation. 

Obs.  I.  —  Madame  L...,  nièce  de  Dupuytren,  âgée  de 
quarante-quatre  ans,  présentait,  en  1848,  avec  une  tumeur 
squirrheuse  du  sein  droite  du  volume  d'une  pomme,  tout 
l'ensemble  des  symptômes  mentionnés  plus  haut. 

Traitement  hydrothérapique  :  draps  mouillés,  douches, 
maillot  sec  suivi  de  l'immersion  dans  la  piscioe.  Au  bout  de 
trois  mois  de  ce  traitement,  la  tumeur  avait  un  peu  diminué, 
la  santé  générale  était  devenue  excellente.  Rentrée  chez  elle, 
la  malade  y  fit  établir  une  piscine  et  une  douche,et  continua, 
autant  que  le  permettait  la  saison,  les  ablutions  dont  elle 
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avait  pris  Phabîtude.  Cependarit,  trois  ans  plus  tard,  sa  tu- 
meur augmentait  d'une  manière  évidente  et  devenait  dou- 
loureuse ;  elle  se  décida  à  l'opération,  qui  fut  pratiquée  par 
M; Bonnet.  Peu  de  temps  après  la  guérison,la  malade  reprit  les 
pratiques  bydrothérapiques,  auxquelles  elle  n'a  jamais  re- 
noncé complètement.  Depuis  lors,  cette  dame  n'a  vu  surve- 
nir aucun  accident,  et  aujourd'hui  encore  (18S6)  elle  jouit  de 
toiite  la  santé  compatible  avec  une  grande  impressionnabi- 
lité  nerveuse; 

Obs.  IL— Madame  p..., âgée  de  quarante-cinq  ans,  cancer 
du  sein  avec  absence  de  transpiration,  langueur  de  la  calorifi- 
cation  et  malaises  nerveux  des  plus  variés.  Traitement  hy 
drothérapique  continuépendant  trois  mois,  sans  modification 
sensible  du  mal.  La  tumeur  fut  alors  enlevée,  reconnue  pour 
un  encéphaloïde  lardacé.  La  guèrison  fut  rapide  ;  mais, 
sept  à  huit  mois  après,  il  se  manifesta,  sous  l'aiselle  du  côté 
opéré»  une  tumeur  dure  et  douloureuse  qui  fit  craindre  une 
récidive,  mais  qui  disparut  complètement,  grâce  à  un  nou- 
veau traitement  hydrothérapique  de  deux  mois.  A  partir  de 
cette  époque  lasanté  s'est  parfaitement  maintenue,  et  aucune 
récidive  n'est  survenue. 

Obs.  IIL  —  La  malade  est  une  sœur  de  Saint-Vincent  de 
Paul,  supérieure  d'un  établissement  à  Beaune  ;  elle  portait 
en  1852,une  tumeçr  encéphaloïde  du  sein  et  fut  (soumise  à  un 
traitement  hydrothérapique.  Au  bout  de  deux  mois  et  demi 
l'opération  fut  pratiquée,  parce  que  la  tumeur  avait  fait  des 
progrès  et  menaçait  de  s' ulcérer.  Pendant  les  trois  années 
suivantes,  la  malade  est  revenue  passer  un  ou  deux  mois 
dans  un  établissement  d'hydrothérapie.  Bien  qu'elle  ait  né- 
gligé cette  précaution  en  1855,  elle  n'en  jouit  pas  moins  ac- 
tuellement  d'une  santé  excellente. 

Obs.  IV.  —  Tumeur  squirrheuse  du  sein  gauche.  La 
malade  fut  opérée  en  1847,  et  aujourd'hui  encore  sa  santé  ne 
laisse  rien  à  désirer. 

MÂSSART. 


Sur  Uqurnium.  -^  L'Aoadèd^ie  impériale  de  mèdeeitic,  st' 
sobre  habîlaelleiiieiit  de-soo  approbatioct  à  Tég^rd  des  i^tioèdc^'^ 
noiiTeainCyaajGCueiliraïuièedêviitèreay^c  f^eur  lih  nouveau 
coiapo6ë  pharmaceutique  désigné  som]e  nbvt^Aé  guMum  oa 
extrait  alcoolique  de  quinquina  à  la  chaux  compû^  arf^tiel 
le  bd  ouvrage  de  la^quinologiera  dA' donner  nals^adce.  C'est 
une  nouvelle  préparation  ofiicinale  qui  peut  dàn^  pitïs  d'nn 
ca3i  remplacer  avantagensement  le  sulfate  de  quinine  ou  Id 
quinquina  en  nature;  sa  formule,  insét^ée^  dans  le  Bulletin  de 
r Académie  de  médecine,  indique  sa  composition  chïmîquc.Lés 
applkaikwa  qui  en  ont  été  faites  justifient  aussi  son  efB'éàèité, 
et  si  Kon  consulte  principalement  FAi^uaife  de  mèdedûc  et  de 
chirungie^elSâS  de  MM.  lès  docteur  Janiaîn  et  de  \falru,  oh 
verra  auK  pages  7  et  12,  le  cas  qui  a  été  fait  de  ce  remède, 
en»p)ojé>  eu  Afrique  sur  •  un  noMbre  considérable  de  cotons  : 
«  Nou«  n  hésitons  pas  à  dire  (Ce  sont  '  les  auteuV^  q^i  pàtîént) 
«  qMole^wmmm  est,  quaûtà  uousvléplus  eflBciiie'et  le  pfuè 
ff  énergique  des i toniques  connus,  etc,  etc.  » 

Le^t/mmmestsous  la  fot'me  d'une  maiiètt  eitrabtiVe  bruncy, 
flexible  comme  de  la  cire,  à  peine  soluble  dans  reaol,  diésoute 
par  ralcooi,  etCi,  elc;  Il  renferme'  è  côté  de  principes  réâîueût 
balsamique  et  tannique  non  indifférents  des  proportion^  de 
quinine  et  de  ciniehoDine  en  quantité  relative  et  constante' 
d'après  le  mode  suivi  dans  sa  préparationt  on  peut'  Tadmlnis- 
trer  directementen  pilules  ou  bien  en  vin  et  en^sirop,  sous  tel* 
les  formes  que  le 'médecin  croira  les  plus  avantageuses^. 
T^  sirop  de  Saint  Georges. 

Nouveau  sirop  pectoral  adoucissant;ses  avantages.— Après 
le  dédain  «triadiflfétence  où  sont  tombées  depuis  quelques' 
années  les  préparations  polypharmaqiies  tant  vantéfesparnos  ' 
pères,  il  y  a  certainement  du  courage  à  vouloir*  tii^èt  la  ' 
polypharmacie  de  ce  fâcheux  Oubli  de  fe  génération  mêâi- 
eale  actuelle. 

Nous  croyons  qu^on  n'a  jamais  bien  compris  Timportance 
du  mélange  des  médicaments  anciens  ;  on  a  trop  demandé  à 
la  théoriaei  on  »'a  pas  assez  examiné  les  réstiltat^.  11  ne  faut' 
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pas  trop  chercher  à  se  rendre  compte  des  phénomènes 
qu'on  observe,  et  les  faits  qui  semblent  ne  pas  s'expliquer 
par  le  raisonnement,  n'en  doivent  pas  moins  être  acceptés, 
quand  ils  ont  pour  eux  le  témoignage  et  l'expérience  d'hom* 
mes  honorables. 

On  a  blâmé  l'association  des  médicaments,  sous  prétexte 
qu'on  embrouille  ainsi  des  résultats  qu'il  était  déjà  bien  diffi- 
cile d'apprécieravecdes  médicaments  simples.  Mais  lorsqu'un 
médicament  composé  surgit  tout-à-coup,  recommandé  par 
de  nombreux  essais  et  des  services  rendus  ,  il  est  juste  d'ap- 
peler l'attention  des  praticiens  sur  les  précieuses  propriétés 
qui  lui  ont  valu  de  si  remarquables  et  si  légitimes  succès. 

Le  sirop  pectoral  de  Saint- George  est  dans  ce  cas  ;  il  n'a 
rien  de  communavec  les  préparations  pectoralesdéjàconnues. 
Dans  la  plupart  de  ces  dernières,  en  effet,  l'opium  ou  ses 
sels  forment  le  principe  actif;  l'agent  thérapeutique,  le 
modus  unus  in  omnibus  morbis;  et  les  contre-indications 
à  remploi  de  ces  agents  sont  assez  nombreuses  pour 
faire  hésiter  le  médecin  qui  voudra  prescrire  les  pré- 
parations qui  le  renferment.  Le  sirop  de  Saint-Georges, 
au  contraire,  ne  renferme  pas  d'opium  ;  il  ne  peut,  par  consé* 
quent  déterminer  d'accidents  comme  il  en  arrive  par  l'emploi 
prolongé  du  papaver  somniferum.  Il  ne  doit  ses  propriétés 
sédatives  qu'à  l'heureuse  association  des  végétaux  qui  appar- 
tiennent à  la  famille  des  légumineuses.  On  connaît  le  groupe 
si  étendu  des  plantes  de  cette  famille,et  Ton  compreud  l'étude 
qu'il  a  fallu  en  faire  pour  les  associer  convenablement  en  vue 
d'un  effet  thérapeutique. 

C'est  à  cette  nouvelle  combinaison  qu'il  faut  attribuer  Tef- 
ficacité  de  ce  sirop  dans  la  phthisie  pulmonaire,  catarrhe 
chronique,  la  laryngite,  la  bronchite,  la  coqueluche,  et  sur« 
tout  la  grippe,  cette  fièvre  catarrhale  épidémique  contre 
laquelle  le  sirop  de  Saint- Georges  a  produit  tout  récemment 
de  si  merveilleux  résultats  dans  plusieurs  départements  de 
l'Ouest  où  les  médecins  l'employent  journellement. 

Il  est  fâcheux  que  cet  excellent  pectoral  n'ait  pas  été  ré- 
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pandu  l'hiver  dernier  à  Paris,  où  rinfluenza  a  éprouvé  un 
sixième  au  moins  de  la  population  parisienne,  et  il  est  vi- 
vement à  regretter  que  les  médecins  qui  le  prescrivaient 
avec  tant  de  succès  dans  les  hôpitaux  et  leur  clien- 
tèle,  ne  l'aient  pas  fait  connaître  plus  tôt,  car  ce  médica- 
ment mérite  ajuste  titre  la  préférence  sur  bien  d'autres: 
le  soulagement,  le  calme,  le  bien-être  qu'il  produit,  ne  s'a- 
chètent pas  aux  dépens  de  la  vitalité  des  autres  organes. 
U  n'entraîne  pasde  réaction,  et  n'est  pas  perturbateur  comme 
bien  des  calmants  qui  n'agissent  que  par  action  réflexe.  Aune 
sédalion  active  et  prompte,  il  joint  une  innocuité  parfaite, 
un  goût  agréable,  qui  le  feront  rechercher  du  médecin  et  du 
malade,  ei  qui  doivent  vivement  engager  les  praticiens  à  le 
prescrire  avec  confiance  dans  les  nombreuses  affections  où  il 
est  appelé  à  produire  de  bons  effets. 

Dr  CoMEBs. 


PRESSE  MÉDICALE  ÉTRANGÈRE. 


lomuiAux  AVeLAIS. 


De  la  ventilaiion  dans  les  hospices  (f  accouchement  * 
Voici  une  pièce  de  circonstance  que  nous  trouvons  dans 
la  Revue  étrangère. 

Le  professeur  Murphy  insiste  surtout  sur  l'importance 
d'une  ventilaiion  raisonnée  bien  établie  comme  moyen  pro- 
phylactique dans  la  fièvre  puerpérale.  On  sait  qu'à  cet 
égard  un  grand  dissentiment  s'est  élevé  entre  le  docteur 
Rîgby,  le  doyen  des  médecins  de  l'hôpital  général  des 
femmes  en  couches,  et  le  comité  d'administration  de  cet  éta- 
blissement. Les  journaux  de  Londres  ont  recueilli  des  docu- 
ments relatifs  à  ce  conflit  regrettable;  nous  croyons  opportun 
de  les  traduire  à  notre  tour  :  ils  nous  peraissent  compléter 
utilement  le  mémoire  du  professeur  Murphy. 

Voici  les  circonstances  dans  lesquelles  s'est  élevé  le  dis* 
seniûnem  dont  il  s'agit  :  U  docteur  lUbgy  en  raison  de  la 
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temble  (mortalité  «p'entDMensient  iesinvMons  répétées  de 
la  fièvre  puerpérale,  engagea  le  comité  d'administratif  à 
adopter  le  système  de  ventilation  du  doeteur  ^iâ«  Pendatti 
le  cours  de  sept  ans,  le  système  fut  mis  ^n  prafî^ftie^  et  4a 
mortalité  qui  s'élevait  de  70  à  90  par  1 ,000^  tcmnba  à  moins 
de  5  pour  i  ,O0O.Sans  s'arrêter  à  ces  heureux  résultats,  le  co- 
mité prit  la  détermination  (de  revenir  au  système  ancien,  et 
la  mortalité  s'élera  de  nouveau  à  &5  pour  1,000. 

Le  docteor  Rigby  réclama  de  nouveau,  ^sais  en  tain.  Le 
docteur  Odling,  officier  médical  de  la  santé  pour  Tétab^se- 
ment  de  Lambeth,  essaya  également  de  faire  entendre  rai- 
son au  cooMté;  mais,  loin  de  se  rendre  à  ses  ai^gumeills. 
Des  fliembres  de  cette  assemblée  prononcèrent  un  Tole  ée 
censure,  qui  devait  engager  le  docteur  Rigby  à  se  démettre 
de  ses  fonctions.  Celui-ci  écrivit  à  lord  Galkway,  président 
de  l'administratioo  de  l'hôpital.  Sa  lettre  explique  si  bien 
ks  faits  dont  il  s'agit,  que  nous  croyons  devoir  la  reproduire 
en  entier. 

Mylord, 

((  En  donnant  ma  démission  des  fonctions  de  médecin 
de  l'hôpital  général  d'accouchement,  fonctions  que  j'ai 
remplies  pendant  plus  de  vin^  ans,  j'ai  pensé  que  je  devais 
à  moi-môme  de  présenter  à  Votre  Seigneurie  une  explication 
des  motifs  qui  m'ont  fait  prendre  cette  résolution. 

«  Bn  plusieurs  occasioos  je  m-étâivsdéjà  trouvé  en  opposi- 
tion avec  le  comité^  relativement  aAH  système  <le  ventilation 
du  docteur  Reid,  qtii  «vait  été  établi  en  I84â,  et  qui  avait 
oit  la  plus  favorable  influence  surTétat  sunitaire  de  l'hôpi- 
tal^ et  qoi  vient,  sans^  une  seule  raison  justifiable,  d'Mre 
discontinué» 

f  Un  examen  socninsâre  de  la  statietique  de  cet  établisas* 
ment  destiné  aux  femmes  en  couebes^pendantque  cette  tem- 
tilation  était  pratiqtskée  et  dàn»  le  temps  où  elle  n'ej^istall 
pas,  expliquera  mieux  que  tous  lei^îMrguments  possildes  iM 
position.  Je  dois  mèmeajouter  que  tos^  loTombr^s  ci-dasidbus 
que  j'indique  ont  été  notés  «ivec  le  pUs  grand  soin  et  «ont  a«> 
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dessus  de  tpute  coBtestaiiop;  car  Us  pnt  ,été  vérifiés  ^i  çQrj^- 
gés  par  un  calculateur  expérin^ep té. 

€  De  Ja^yief  1837  au  mois  d'août  IS^l  (lorsque  T hôpital 
était  fermé  pour  Içs  dispositions  nécessaires  à  ré^ablisae^Qeat 
du  système  de  ventila^pa  du  docteur  Reid) , ,  la  mortalité  des 
femmes  en  coucliiie^  ne  fut  pas  moins  de7ûr€|5  $pr  1,000. 

«  L'hôpital  fut  ouvert  de  nouveau  en  avril  i842,  ;  mais 
par  une  oppositjon  bien  arrêtée  4e  la  part  de  la  matrone ,  en 
chef  et  de  ses  élèves  ^g^s-|'eipmes,le  nouveau  mode  de  yen*- 
tilation  fut  rendu  tout  à  fait  inutile ;lescompartimend  furent 
toujours  fermés  aussitôt  que  j'avais  le  dos  tourné,  et  d'wiîil 
1843  à  mars  1843  inclusivement,  19  femmes  Sjucçomhèrent  ; 
ce  (}ui  donna  une  proportion  de  90*00  sur  l^OQO.  Au  mois 
d'avril  suivant  cfeux  de  ip^es  élèves  de  riiôi)ital  S^aiot-Barthi- 
lemy  devinrent  cbirurgieps  de  la  maison  d'accouehement,  et 
prirent  la  résolution  de  surveiller  et  de  maintenir  la  ventila- 
tion aussi  cpmplétement  que  possible  en  activité.  La  morta- 
lité ce^  instantanément  ,  et  pendant  UQo  période  de 
sept  années,  le  succë^,  sous  ji^  rapport  delà  santé  ded  feitt- 
mes  accQuchées  et  de  leurs  enfe^nts  fut  réellement  exUaor^ 
dinaire  :  ^  fepi;nes  seulepoent  moururent»  une  m^me 
d'entre  elles  à  la  suite  d'i^n  accident,  ce  qui  ne  donne  plus 
que  le  chiffre  de4r81  ^ur  1 ,00, 

Ces  résultats  favorables  de  la  ventilation  ont  été  également 
constatés  dans  tous  les  hôpitaux  d'accoucbemjant,  sdt  de 
notre  pays,  soit  du  continçnt,  quoique  des  cii^copçtance? 
désavantageuses  se  épient  présentées  ve^rs  cette  épQq^e.Ainsi 
rbôpitai  a  toujours  été  plus  encombré  qi^e.  précédemmeint, 
et  toute  cette  période  a  été  notablement  moins  bien  partagée 
sous  le  rapport  de  l'état  sanitaire  de  Londres. 

€  En  avril  1851,  le  cpmité  prit  la  résolution  de  discjonti- 
puer  la  ventilation,  et  depuis  ce  moment  jusqu'en  mw  1,805, 
il  mourut  dans  l'étabUssemient  50femn?ieâ  en  couches^  c'est? 
à.dire27-17.surl,0ÇO, 

((  Je  parviui?  alor?,  ««Vès  toutçXw».  WPH^  TWConjtr^  WiW 
violepte  o.;pj5$iU<»i,  à  ofetwir  que  kveotilaM  serait  rétftn 
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blie,  et  j'espérais  que  l'expérience  des  années  qui  venaient  de 
s'écouler  suffirait  pour  éloigner  désormais  toutpréjudice  àce 
sujet.  En  février  1857,  M.  Griselle,  qui  avait  été  un  des  mem* 
bres  les  plus  actifs  du  comité,  lorsqu'il  s'était  agi  de  suspen- 
dre le  système  ventilateur,  en  avril  1850,  loin  de  s'épouvan* 
ter  de  la  terrible  mortalité  qu'on  avait  constatée  avant  d'y 
avoir  recours,  loin  de  se  laisser  influeocer  par  les  résultats  si 
favorables  obtenus  pendant  les  sept  années  de  l'emploi  de  ce 
moyen,  sans  tenir  compte  en  rien  des  suites  funestes  de  sa 
suspension,  ordonna  quelques  mesures  par  lesquelles  le  re- 
nouvellement de  l'air  fut  encore  interrompu,  et  de  tels  or- 
dres furent  donnés,  exécutés  sans  que  le  comité  en  fût 
renseigné  dans  les  formes  voulues,  et  sans  que  j'en  fusse 
averti,  moi,  le  doyen  des  médecins  de  l'bdpitah  La  fiè- 
vre puerpérale  ne  tarda,  pas  à  se  montrer  de  nouveau,  vers 
la  fin  de  l'été.  Gomme  il  me  parut  inutile  d'en  appeler  au  co- 
mité, je  m'adressai  au  docteur  Odling,  officier  de  la  santé 
publique  à  Lambert,  qui,  après  une  inspection  à  l'hôpital,  fit 
un  rapport  à  ce  sujet  au  conseil  de  fabrique  pour  être  trans^ 
mis  aux  gouverneurs  de  l'hôpital  général  d'accouchement. 
Une  réunion  particulière  fut  immédiatement  convoquée,  et 
un  vote  de  censure,  provoqué  par  M.  Griselle,  fut  dirigé 
contre  moi  pour  eu  avoir  appelé  à  M.  Odling.  Ce  vote  de  cen- 
sure ne  m'inquiète  certainement  pas  ;  j'ai  fait  mon  devoir  en- 
vers les  pauvres  malades  qui  m'étaient  confiées,  et  si  cinq  an- 
nées sans  ventilation  ont  donné  71  morts,  tandis  que  pendant 
sept  ans  sous  le  régime  de  ce  procédé,  on  n'en  a  compté  que 
8  seulement,  je  puis  donc  en  proclamer  avec  raison  tous  les 
avantagés.  Le  système  du  docteur  Reid  ne  compte  pas  seu- 
lement le  succès  isolé  qu'il  a  obtenu  à  l'hôpital  général  d'ac- 
couchement. A  Copenhague,  la  mortalité  dépassait  encore 
celle  que  nous  signalons  dans  l'établissement  que  noua  ve- 
nons de  nommer  ;  mais  aussitôt  que  les  appareils  ventilateurs 
y  ont  fonctionné,  cette  mortalité  s'est  arrêtée  ;  l'état  sani- 
taire est  tellement  amélioré,  qu'on  compte  à  peine  quelques 
morte  ;  depuis  qne  les  bâtiments  ont  été  reconstroits  sur  mêé 
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indications,  les  conséquences  sont  frappantes  et  aus^i  satis  « 
faisantes  qu'à  Londres. 

«  De  tels  faits  prouvent  donc  puissamment  qu'un  grand 
nombre  de  femmes  sont  mortes  à  Thôpital  général  d'accou  • 
chement  parce  que  la  ventilation  a  été  discontinuée,  que  la 
santé  des  accouchées  est  rapidement  rétablie  et  qu'on  n'a  eu 
à  déplorer  que  très  peu  de  morts  tant  qu'elle  a  été  pratiquée. 
L'opiniâtreté  qu'on  met  à  la  détruire  est  évidemment  un  acte 
.qui  tourne  au  criminel,  et  je  ne  puis  consentir  à  m'y  prêter 
directement  ou  indirectement.  Le  vote  de  censure  que  M.  Gri- 
solle aproposé  et  dirigé  contre  moi,  devient  tout  simplement 
ainsi  un  acte  contraire  à  tous  les  principes  d'humanité. 

c  En  soumettant  ces  détails  à  Votre  Seigneurie,  j'attends 
le  but  de  ma  lettre  ;  les  officiers  chargés  de  veiller  à  la  santé 
publique  n'ont  point  la  puissance  nécessaire  pour  re|}ousser 
les  erreurs  et  faire  prévaloir  la  raison.  Le  secrétaire  d'Etat 
de  rintérieur  ne  peut  ici  intervenir;  mais  cette  lettre  à  Votre 
Seigneurie  est  le  seul  moyen  pour  moi  de  f«;ire  appel  à  l'opi- 
nion publique,  toujours  disposée  à  défendre  le  droit  contre 
la  force. 

u  Je  suis,  etc.  Edw.  Rigby,  c  ex-méd,  doyen  de 

C  hôpital  général  d  accouchement.   > 

Uue  question  naît  naturellement  de  ce  conflit-  —  Quelle 
réponse  le  comité  peut-il  faire  à  une  lettre  semblable?  Don- 
Dera-t-on  raison  à  la  matrone  et  fermera-t-on  l'oreille  au 
docteur  Rigby  et  à  ses  foudroyantes  statistiques?  —  En 
réponse,  on  peut  établir,  comme  termes  généraux,  que  les 
influences  épidémiques  ont  été  considérées  comme  dues  à  un 
mauvais  drainage, et  que  l'effet  moral  des  grossesses  illégiti- 
mes pourrait  avoir  été  cause  de  cette  mortalité,  que  le  doc- 
teur Rigby  attribue  au  défaut  de  ventilation.  Le  comité  a 
aussi  préparé  un  rapport  statisque  ;  mais  nous  ne  pouvons 
le  signaler  autrement  qu'il  est  surtout  remarquable  par  son 
inexactitude.  Le  comité  a  confondu  le  nombre  des  admis- 
sions avec  le  nombre  des  accouchements.  Le  nombre  de 
ceux-ci  y  est  ajouté  indûment  :  il  en  est  de  même  de  celui 
1858.  if  ai.  T.  L  39 
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des  naissances,  et  sur  de  pareilles  données  la  ^mortalité 
moyenne  est  calculée  avec  inexactitude.  Un  tel  document 
n'est  donc  pas  digne  d'être  pris  en  eonsidëraUon, 

Personne  ne  dénie  en  ce  moment  l'importance  d*un  boa 
drainage,  ni  les  influences  épidémiques,  ni  celles  de  TaMtte- 
ment  moral  sur  les  femmes  en  couches  ;  mais  le  fait  pratique 
qui, avant  tout, frappe Tesprit^ c'est  que  pendant, les  sept 
années  qu'a  duré  le  système  de  TentUation ,  la  propor- 
tion des  morts  ft'  prodigieusement  baissé,  tandis  que  la 
suppression  de  ce  système  a  été  suivie  en  peu  de  mois 
d'un  accroissement  terrible  de  la  mortalité.  Et  à  cette 
occasion  on  a  pu  observer  un  autre  fait  pratique  d'une 
grande  importance  :  les  résultats  de  la  ventilation  ou  de 
l'absence  de  celle-ci  ne  peuvent  être  constatés  que  plusieurs 
semaines  après  que  le  changement  a  en  lieu.  Les  salles 
contaminées  par  les  miasmes  conservent  leur  pestilence  plu- 
sieurs semaines  encore  après  que  la  ventilation  les  a  pu- 
rifiées, et  les  salles  pures  désormais  ne  peuvent  être  con- 
taminées d'abord  et  ne  se  saturent  des  émanations  que 
lorsque  celles-ci  s'élèvent  des  corps  de  femmes  qui  ont  éiô 
frappées  les  premières.  Cela  est  complètement  démontré  par 
les  tables  que  le  docteur  Rigby  a  publiées  et  que  le  docteur 
Odling  a  très  soigneusement  revues  et  confirmées  après 
avoir  compulsé  les  registres  de  l'établissement . 
V  En  résumé  : 

f .  Depuis  mai  1855,  la  ventilation  a  été  pratiquée  trop  ir- 
régulièrement pour  en  tirer  une  conclusion. 

IL  D'avril  1842  à  avril  1845»  sur  219  délivrances,  on  a 
compté  19  morts  :  le  comité  comprend,,  lui,  cette  période 
dans  celle  où  la  ventilation  subsistait^  tandis  que  le  docteur 
Iligby  constate  que  les  ouvertures  des  ventilateurs  étaient 
toujours  closes  lorsqu'il  quittait  laplace* 

Laissant  de  côté  ce  iftps  diç  temps,  il  paraît  bien  certain 
que  : 

111.  D'avril  1843  à  avril  1850  (se{>t  années^ »  le  système  de 
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ventilation  a  complètement  prévalu.  Dans  cette  période,  sur 
1,661  accouchements,  il  y  a  eu  8  morts. 

IV.  Danslesonze  années  de  l855à  1841  etde  18S0  à  1856, 
le  système  de  ventilation  étant  abandonné,  sur  1,960  déli- 
vrances on  a  compté  91  morts^  c'est-à-dire  neuf  fois  et  demie 
de  plus  que  dans  la  première  période. 

En  présence  de  tels  faits,  la  seule  marche  à  suivre  de  la 
part  du  docteur  Rigby  était  de  les  signaler  autant  que  possi- 
ble au  comité  ;  mais,  ses  efforts  ayant  été  inutiles,  il  n'avait 
plus  qu'à  résigner  son  office  ou  à  protester.  C'est  ce  qu'il  a 
fait.  Quant  à  ses  collègues,  les  docteurs  Gap  et  Hutton,  nous 
ne  voulons  porter  aucun  jugement  sur  les  motifs  qui  les  ont 
engagés  à  ne  pas  suivre  cet  exemple  ;  nous  attendrons  pour 
cela  les  explications  qu'ils  ne  manqueront  pas  sans  doute 
de  donner  à  leurs  confrères. 

{Medical'Times  ant  Gazelle.) 
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Séance  du  17  mai  1858.  —  Présidence  de  M.  Despretz. 

M.  Puech  communique  un  mémoire  sur  une  hémorrhagie 
de  la  trompe  de  Faliope  qu'il  résume  dans  les  conclusions 
suivantes  : 

1^  La  trompe  de  Faliope  peut  être  le  siège  de  deux  hé- 
morrhagies  :  l'une  physiologique,  l'autre  morbide. 

2®  La  première,  ou  menstruelle,  constituée  par  quelque 
gouttes  de  sang,  peut  être  notée  sur  les  deux  trompes,  soit 
aur  celle  qui. correspond  à  la  vésicule  rompue.  . 

5^  S^venoe  «vant  ou  après  les  rè^l^,  la  seconde  laisse 
des  effets  plus  marqués  ;  la  muqueuse  revêt  une  teinte  ec- 
chyaaotique,.  et  l'organe,  plus  ou  moins  dilaté  dans  sa  moitié 
externe,  renferme  des  caillots  aangmns  ;  il  peut  encore  être 
rompu* 

4»  Dana  ce  dernier  cas,^lfi  sang  s'est  ép»kcbé  dans  le  bas- 
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sin  ;  dans  les  autres,  il  peut  avoir  suivi  cette  voie,  ou  bieu 
avoir  flué  vers  l'utérus. 

5*  Ce  dernier  parcours,  qui  est  sinon  le  plus  habituel, 
mais  le  plus  favorable,  peut  se  combiner  avec  les  précédents, 
et  faire  croire  au  passage  du  sang  de  l'utérus  à  l'abdomen, 
passage  qui  n'a  lieu  qu'alors  que  le  col  ou  le  vagin  soit  obli- 
téi  é  depuis  plusieurs  années. 

G*  Si  la  mort  n'est  pas  la  suite  de  l'hémorrhagie,  le  sang 
intrapéritonéal  peut  s'enkyster  et  constituer  une  hématocële. 
(f.ommissaires:  MM.  Velpeau  et  Cloquet). 

M.  Chauveau,  qui  avait  précédemment  adressé  une  note 
sur  le  mécanisme  des  bruits  de  souffle,  envoie  aujourd'hui 
une  suite  à  ce  travail:  Des  bruits  de  souffle  dans  les  anémies. 

Dans  cette  nouvelle  communication,  l'auteur  s'attache  à 
prouver  que  les  murmures  vasculaires  chez  les  sujets  ané- 
miques dépendent  de  la  cause  qu'il  a  signalée,  c'est-à-dire 
que  ces  bruits,  qui  peuvent  être  entendus  dans  les  veines, 
dans  les  artères  et  au  cœur,  sont  encore  c  dus  aux  vibrations 
qui  se  produisent  toujours  quand  le  sang  pénètre  avec  une 
force  suffisante  dans  une  partie  réellement  ou  comparati- 
vement dilatée  de  l'appareil  circulatoire,  c  (Renvoi  à  l'exa- 
men des  commissaires  précédemment  nommés  :  MM.  Andral, 
Jobert,  de  Lamballe.) 

—  M.  Heurteloup  adresse  des  explications  relatives  à  cer- 
taiues  modifications  qu'il  a  fait  subir  à  son  percuteur. 

(.  Quand,  en  1832,  je  fis  construire  mes  premiers  instru- 
ments, je  ne  pouvais,  dit-il,  sans  m'exposer  à  voir  divulguer 
mon  idée,  m' adresser  à  un  fabricant  d'instruments  de  chi- 
rurgie; l'ouvrier  que  j'employai  n'avait  pas-  l'outillage 
conxeuable,  et  de  là  vient  que  mon  percuteur  de  l832  dif- 
fèie  sous  le  rapport  du  procédé  d'encatstroment,  de  celui  que 
j  ai  fait  faire  en  1834,  après  avoir  publié  mon  travail.  Mais 
quoique  ne  me  satisfaisant  pas  complètement,  mon  premier 
mode  d'encastrement  ne  rendait  pas  moins  les  branches 
solidaires:  dès  lors,  le  principe  était  appliqué  et  consacré. 
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L'encastrement  est,  en  effet,  Tessenccdu  percuteur,  et  ne  se 
trouve  pas  dans  le  scie- pierre  de  Weiss.  » 

ACADÉMIE  DE   MÉDECINE. 


Saile  de  la  discDssioD  sar  la  flèTre  puerp/rale.  M.  Tronssean. 

Séance  do  11  mai  1858.  —  Présidence  de  M.  Laugieh. 

L'ordre  du  jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  la 
fièvre  puerpérale,  —  La  parole  est  à  M.  Trousseau. 

Messieurs,  il  importe,  avant  toutes  choses,  de  bien  établir 
la  situation,  et  c'est  ce  que  je  vais  m'efforcer  défaire.  MM. 
Dubois,  Danyau  et  Depaul,  en  disant  que  la  fièvre  puerpé- 
rale est  une  fièvre  essentielle,  ont  établi  la  préexistence  dont 
j'ai  parlé.  Ils  font  établie  en  ce  sensque  l'état  général,  suivant 
eux,  précède  et  subordonne  les  lésions  locales,  tandis  que, 
suivant  les  localisateurs,  ce  sonf,  au  contraire,  les  lésions 
locales  qui  subordonnent  les  symptômes  généraux.  Onentend 
donc,  par  fièvre  essentielle,  un  état  général  qui  domine  les 
lésions  locales,  s  il  y  en  a.  Les  esseniialistes  n'omit  pas  nié 
les  lésions  locales,  ainsi  qu'on  le  leur  fait  dire  ;  mais,  pour 
eux,  ces  lésions  ne  sont  pas  nécessaires,  et  elles  ne  sont  que 
les  effets  d'une  affection  générale.  C'est  là  ce  que  je  vais 
attaquer.  Je  n'admets  pas  que  l'état  général  préexiste.  J'af- 
firme n'avoir  pas  fait  une  seule  autopsie  de  fièvre  puerpérale 
sans  trouver  des  lésions  c.-pables  d'expliquer,  jusquà  un 
certain poin^,  les  symptômes  conservés  pendant  la  vie.  Notez 
que  je  ne  dis  pas  que  la  lésion  locale  soit  la  cause  de  toute  la 
maladie;  je  dis  seulement  qu'il  est  ordinaire  de  trouver  cette 
lésion,  même  au  début,  et  que  je  l'ai  trouvée  toutes  les  fois 
que  je  l'ai  cherchée.  On  ne  peut  donc  pas  dire,  avec  raison, 
que  les  lésions  manquent  au  début  ;  on  doit  dire,  au  con- 
traire, que  la  fièvre  puerpérale  débute  invariablement  par 
une  lésion  locale,  et  cette  lésion  locale  est  l'origine  de  tout. 
Nous  verrons  comment  plus  tard. 

On  s'accorde  sur  un  point:  c'est  sur  la  fréquence  de  Iti 
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phlébite  ou,  selon  d'autres,  de  la  lyraphaugite,  et  sur  la 
place  importante  qu'on  leur  donne  dans  la  localisation.  On 
a  dit  même  qu'elle  était  si  fréquente  qu'on  pouvait  la  con- 
sidérer comme  la  cause.  Nous  allons  voir  que  la  phlébite  et 
la  lymphangite  sont  des  affections  très  communes  dans  la 
fièvre  puerpérale*  mais  qu'elles  ne  sauraient  avoir  Timpor- 
ance  qu'on  leur  a  voulu  donner. 

Dans  tout  accouchement,  dans  tout  amputation,  dans  toute 
plaie  grave,  dans  tout  traumatisme,  en  un  mot,  il  y  aphlébite. 
Si  bien  que,  chez  une  femme  qui  meurt  quinze  jours  après 
être  accouchée,  et  en  dehors  de  toutes  conditions  de  puerpé- 
ralîté,  si  bien,  dis-je,  qu'à  Taulopsie,  on  trouve  dans  les 
veines,  des  caillots  obturateurs  et  tous  les  signes  de  la  phlé- 
bite adhésive. 

Mais  j'établis  aussi  que  la  phlébite  n'a  pas  ordinairement 
de  gravité  par  elle-même,  et  que  lorsqu'elle  en  a,  c'est  en 
vertu  des  causes  que  nous  étudierons  tout-à-l'heure.  Ainsi, 
iKphlegmatiaaIba  dolens,  est  une  phlébite  du  consentement 
de  tout  le  monde.  On  n'en  meurt  pas  cependant.  Mais  quand 
on  meurt  d'autre  chose,  après  avoir  eu  une  phlegmaiia  alba 
dolens^  on  trouve  dans  les  membres  des  traces  évidentes  de 
phlébites  obturatrices  :  il  y  a  des  dépôts  de  fibrine  qui  font 
adhérer  entre  elles  les  parois  des  vaisseaux  ;  comme  dans  la 
pleurésie,  la  lymphe  plastique  qui  se  dépose  dans  les  cavités 
plurales,  amène  la  soudure  des  plèvres.  H^n^Xdi  phtegmalia 
alba  dolens  jamais  on  n'observe  de  suppuration,  et,  je  le 
répète,  une  femme  en  allaitant,  un  amputé,  un  cancéreux, 
etc.,  peuvent  présenter  cette  maladie  à  titre  de  complication 
et  mourir  de  leur  mal  primitif.  Jamais  on  ne  meurt  par  la 
phlegmatia  alba  dolens. 

Si  la  phlébite  est  exempte  de  dangers  malgré  l'étendue 
considérable  qu'elle  offre  parfois  —  allant  des  pieds  aux 
veines  iliaques — si  elle  ne  détermine  jamais  d'accidents 
vraiment  graves,  de  quel  droit  veut-on  lui  accorder  une 
importance  si  grande  chez  les  femmes  récemment  accouchées? 
Si  elle  est  importante,  ce  n'est  pas  évidemment  parce  qu'elle 
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est  uae  phlébite;  cela  ne  saurait  être  que  parce  qu'elle  porte 
en  elle  quelque  chose  de  spécifique. 

Si  l'on  compare  la  mortalité  arec  les  couches,  dans  les 
campagnes  et  dans  les  villes,  et  surtout  dans  les  maisons 
d'accouchement,  on  constate  d'énormes  et  bien  tristes  difié- 
rences.  Je  sais  «-  et  je  dis  pour  aller  au  devant  des  objections 

—  qu'il  y  a  quelques  exceptions  ;  mais  il  en  est  de  même 
pour  les  fièvres  chirurgicales  ;  on  les  observe  aussi  quelque- 
fois dans  les  campagnes.  —  En  somme,  les  uns  et  les  autres 
sont  rares,  tandis  qu'ils  sont  malheureusement  trop  fréquents 
dans  les  grandes  villes.  Il  y  a  donc,  dans  celle-ci,  et  notanii- 
ment  dans  les  hôpitaux,  quelque  chose  de  particulier.  Ce 
quelque  chose,  c'est  la  spécificité. 

Si  maintenant  nous  consultons  les  travaux  qui  paraissent 
en  dehors  de  l'Académie,  à  propos  de  cette  discussion,  nous 
voyons  d'abord  que  M,  Béhier  fait  jouer  le  principal  rdle  à 
la  phlébite.  Pour  M.  Béhier,  tout  procède  de  la  plaie  utérine: 
quand  elle  va  bien,  tout  va  bien  ;  quand  cette  plaie  suppure 
sans  qu'il  y  ait  résorption,  on  observe  des  accidents  légers; 
quand  elle  suppure  avec  résorption,  c'est  la  fièvre  puerpé- 
rale. M.  Béhier  donne  une  description  très  exacte  des  signes 
auxquels  on  peut  reconnaître  cette  phlébite  à  son  début,  et 
il  croit  qu'en  s'en  rendant  maître,  on  peut  étouffer  dans  son 
germe,  la  fièvre  puerpérale.  M.  Béhier,  donne,  en  outre,  le 
chiffre  sur  lesquels  il  fonde  son  opinion.  11  résulte  de  ces 
chiffres  qu'en  quatre  ans,  à  son  hôpital,  8S5  femmes  ont  accou- 
ché ;  sur  ce  nombre,  342  ont  offert  les  signes  décrits  du 
côté  des  annexes  de  l'utérus,  et,  qu'enfin,  67  ont  succombé: 
soit  donc  1  femme  morte  sur  12  accouchées. 

Voyons,  à  côté  de  cette  statistique,  les  chiffres  fournis  par 
d'autres  relevées  :  à  la  Maternité,  pendant  les  mêmes  années» 
1 3,946  femmes  sont  admises  ;ilen  meurt  724  :  soitl  sur  19  ; 

—  M.  Tarnier  indique,  pour  le  l2e  arrondissement,  1  morte 
sur  522  accouchées  ;  —  M.  Marc  d'Espine  en  indique  seule- 
ment 5  à  8,  nos  pour  100,  mais  pour  t  ,000,  soit  1/2  pour 
100. 
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J'avoue,  messieurs,  quen  voyaut  uue  mortalité  aussi 
inattendue  àThôpital  Beaujon,  dans  un  service  composée  de 
18  lits  de  femmes  en  couches,  placé  dans  les  meilleurs  con- 
ditions hygiéniques  possibles,  et  telles  que  les  désire  M. 
Dubois,  j'avoue,  dis  je,  que  je  suis  quelque  peu  effrayé,  et 
que  je  me  demande  à  quoi  cela  peut  tenir.  Mais  si  la 
mortalité  relevée  par  M.  Béhier  dans  son  service  était  prc- 
portionnelbment  égale  pour  toute  la  France,  savez-vousce 
qui  arriverait?  Sur  î)00  à 930,000  femmes  qui  accouchent 
annuellement,  il  en  mourrait  80,000  par  an,  et  il  ne  faudrait 
pas  cinquante  ans  pour  que  la  Fiance  ne  fût  plus  qu'un 
désert!  En  regard  de  ces  résultats,  considérez,  messieurs, 
que  dans  los  campagnes,les  femmes  en  couches  sont  assistées 
par  des  praticiens  qui  souvent  n'ont  retenu  des  bancs  de 
l'école  que  la  poussière  qu'ils  y  ont  essuyée,  par  des  matro- 
nes dont  les  chevrons  n'indiquent  que  les  nombreux  enfants 
qu'elles  ont  mis  au  monde  pour  leur  propre  compte  ;  que, 
d'autre  part,  les  femmes  accouchent  dans  des  masures  où 
grouillent,  sans  air  et  sans  lumière,  toutes  sortes  d'animaux, 
etc.,  et  cependant  les  femmes,  dans  ces  condiiious  déplo- 
rables, ne  ineurent  pas  :  il  faut  donc  invoquer  une  cause  plus 
haute  que  toutes  celles-là,  et  cette  cause,  c'est  la  spécificité. 

Ce  que  je  viens  de  dire  tout  à  l'heure  de  la  phlébite,  je  le 
dirai  de  la  lymphangite.  Elle  n'est  pas  grave  par  elle-même, 
tant  qu'elle  ne  s'accompagne  pas  de  quelque  chose  de  par- 
ticulier. Rien  de  plus  commun  que  les  lymphangites  :  les 
furoncles,  les  piqûres  anatomiques,  en  déterminent  souvent 
et  ne  lutiit  qu'un  petit  nombre  d'individus.  L'angioleucîte 
n>fct  donc  grave  que  par  la  spécificité. 

Les  saisons  et  l'encombrement,  d'après  des  staiisliquas 
que  M.  Trousseau  passe  en  revue,  ne  signifient  rien  pour 
expliquer  le  développement  de  la  fièvre  perpuérale.  Je  n*en 
veux  pas  conclure  qu'il  faille  encombrer  les  salles,  à  Dieu  ce 
plaise;  mais,  évidemment,  rien  n'autorise  mes  honorables 
adversaires  à  assimiler  la  production  de  la  fièvre  perpuérale 
à  celle  du  typhus. 
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On  a  beaucoup  parlé  de  la  contagion,  et  Ton  a  essayé, 
avec  la  contagion,  de  baitre  en  brèche  de  hautes  situations 
professionnelles.  Cela  m'a  rappelé,  —  puisque  nous  sommes 
en  pleine  peste,  —  Tapologue  du  fabuliste,  et  M.  Depaul  m'a 
semblé  s'accuser,  avec  trop  de  conscience,  de  légères  pecca- 
dilles, et  les  galeux,  dans  le  cas  présent,  ce  sont  les  Materni- 
tés. Or,  je  déclare,  en  honneur,  avoir  vu  en  ville  plus  de 
fièvres  puerpérales  parmi  la  clientèle  de  gens  qui  ne  mettent 
jamais  les  piedsdans  leshôpitaux  que  parmi  celle  des  autres. 
J'y  croîs  cependant,  messieurs,  à  la  contagion,  mais  dans  les 
limites  beaucoup  plus  circonscrites.  Sans  ajouter  foi  à  toutes 
les  histoires  apocryphes  decontagionpar  les  vêtements, etc., 
je  suis  dispesé  à  croire  qu'on  peut  conserver  et  transporter 
au  loin  les  miasmes  dont  on  a  été  imprégné. 

La  contagion  est  pour  moi  une  affection  spécifique. 
M.  Douillaud  l'admet,  et  cela  suffii  pour  le  ranger  parmi  les 
spécificaleun^,  s'il  m'est  permis  d'employer  celte  expression. 

Les  écoles  dicboioniiques,  Brown,  Pinel,  Broussais,  et, 
parmi  !es  Uiodernes,  MM.  Bouillaud... 

M.  Bouillaud  :  Je  proteste.  Je  ne  suis  d'aucune  école,  je  ne 
suis  l'élève  de  personne;  dn  Broussais  pas  plus  que  d'un 
autre.  Je  le  lui  ai  dit  ù  lui-môme  ;  il  le  sait  bien.  Je  suis  de 
mon  école,  à  moi,  de  lécolc  exacte,  et  de  nulle  autre. 

M.  Trousseau  :  Je  disais  donc,  messieurs,  que  l'école  di- 
chotomiqne  avait  pensé  que  la  vie  nn  s'entretenait  que  parla 
stimulation,  par  les  excitants,  ou, comme  Ta  montré  M. Bouil- 
laud, par  l'action  des  modificateurs.  Pour  Brown,  Broussais 
et  les  organiciens  —  je  ne  citerai  que  ces  deux  noms  pro- 
'  près  —  tout  est  dans  l'incitation  des  organes,  et  c'est  la  quo- 
tité de  l'excitation  qui  mesure  la  quotité  de  la  maladie.  Il 
ne  s'agit  que  de  quantité. 

Pour  Bretonneau  et  l'école  spécialiste,  dont  il  est  le  plus 
illustre  représentant,  la  qualité  remplace  la  quantité.  On 
suppose  que  l'économie  est  un  terrain,  et  les  semences  mor 
bifiques  qu'on  y  sème,  germent  et  lèvent  à  leur  façon,  et  re- 
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tiennent  le  souvenir  de  leur  caase^  comme  une  semence  vé- 


Toutes  les  maladies  contagieuses  sont  spécifiques,  soit 
qu'elles  proviennent  d^individus,  soit  quielles  aient  été 
fabriquées  par  des  réunions  d'individus.  En  dehors  des 
maladies  contagieuses,  la  spécificité  occupe  presque  tout  le 
cadre  nosologique.  A  l'extérieur,  les  agents  caustiques  ti 
variés,  alcalins,  sels  minéraux  ou  autres,  ont  un  mode  d'ac- 
tion qui  leur  est  propre,  et  qui  est  reconnaissable  pour  tout 
U  monde  ;  les  chimistes  et  les  médecins  ne  sauraient  s'y 
tromper.  Ici  donc,  messieurs,  la  quantité  n'est  rien  ;  la 
qualité  est  tout. 

Voyons  Téconomie  entière  ;  un  homme  se  présente  à  vous, 
il  a  une  teinte  ictérique  particulière,  une  paralysie  de  cer- 
tains muscles,  un  liseré  sur  les  gencives,  des  douleurs  abdo- 
minales :  c'est  un  cérusier,  vous  le  savez  d'avance.  Voici 
deux  autres  malades;  Tune  à  une  nécrose  superficielle  du 
maxillaire,  l'autre  une  nécrose  profonde;  le  premier  a  tra- 
vaillé les  sels  de  mercure,  le  second  le  phosphore  ;  vous  ne 
vous  y  trompez  pas. 

Même  chose  pour  les  poisons  :  vous  reconnaissez  les 
accidents  produits  par  les  strychnées  de  ceux  produits  par  les 
solanées  vireuses,  sans  qu'il  soit  nécessaire  que  vous  voyez 
la  cause  qui  leur  a  donné  naissance.  Vous  savez  leur  origine. 

Pour  les  virus  confondrez  vous  la  vérole,  les  fièvres  érop- 
tives,  la  morve,  la  rage,  le  sang  de  rate,  etc.  ?  Ici  encore  on 
remonte  facilement  des  effets  appréciables  à  la  cause. 

Si  vous  voulez  descendre  à  d'autre  espèces,  vous  retrou- 
verez les  mêmes  lois  :  les  galles  de  chêne, produites  par  trois 
cynips  si  voisins  que  les  naturalistes  ont  peine  à  les  distin- 
guer, ont  des  caractères  cependant  très  tranchés,  — il  en  est 
de  même  des  cynips  du  rosier.  Donc,  partout  et  toujours, 
vous  trouvez  une  action  spécifique  dépendant  de  la  qualité 
et  non  de  la  quantité  de  la  cause  ;  tous  les  moyens  possibles 
ne  développeront  pas  sur  les  chênes  les  galles  du  cynips. 

Maintenant,  M.  Bouillaud  me  disait  :  Prouvez-moi  que  la 
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ûëvre  puerpéralen* ayant  pas  de  sigoes  UDivoques  est  une  ma- 
ladie spéciflque.  Mais  ne  savez-vous  pas  que  ce  qu'on  ap- 
pelle les  formes  peut  varier  dans  chaque  même  maladie? 
N'y  at-t-il  pas  des  manifestations  très  diverses  pour  la  vé- 
role? 

Je  dis  donc  :  que  pour  la  fièvre  puerpérale,  il  y  aura  une 
métrite  infectante,  comme  il  y  a  une  amputation  infectante 
pour  la  résorption  purulente  chirurgicale,  comme  il  y  a  un 
accident  primitif  pour  la  vérole,  et  je  me  rapproche  des 
localisateurs  en  reconnaissant  que  la  lésion  locale  sera  la 
porte  par  laquelle  entrera  la  maladie. 

Mais  il  se  développera  bientôt  une  pyrexie,  une  contami- 
nation universelle  qui,  à  son  tour,  entraînera  des  phénomè- 
nes secondaires. 

Bien  que  je  me  rapproche,  —  je  viens  de  le  dire, —  des 
localisateurs,  en  ce  sens  que  j'admets  une  lésion  préalable 
(phlébite,  angioleucite),  je  veux  cependant  que  ces  lésions 
reçoivent  un  caractère  spécial  d'une  cause  particulière,  spé- 
cifique^ et  alors  j'entre  ici  carrément  et  dansTessentialité  et 
je  deviens  ontologiste,  car  je  ne  crois  plus  à  l'influence  de  l^ 
lésion  locale  par  elle-même,  pas  plus  que  je  ne  crois  que  ce 
soit  l'intensité  de  l'accident  local  qui  cause  la  gravité  de  la 
vérole,  une  fois  inoculée.  Il  y  a  un  traumatisme  infectant,  à 
la  façon  du  principe  varioleux. 

FORMULES,  RECErrES  Eï  PRATIQUES. 


pepsine  diDS  les  vomissements. --Brastiques  dans  l'albnroinnrie.  ^  Djssenteiie  par  la 
glycérine.  —  Vinaigre  dans  la  flèvrc  intermiilenle.  —  Qiioraie  de  potasse  dans  ia  ftèire 
typhoïde. 

—  Les  heureux  effets  obtenus  par  radministration  de  la  pepsine, 
dans  un  cas  de  Tomissenients  incoercibles,  dépendant  de  1?  grossesse,  ont 
engngé  le  docteur  L.  Gros  à  rassembler  les  observations  des  auteurs  qui 
ont  expérimente'  ce  nouvel  agent  thérapeutique  dans  les  mêmes  çircoo' 
stances.  Dans  les  huit  faits  qu'il  a  pu  recueillir  et  dont  il  publie  Thistoire 
détaillée, Tefficacité  des  poudres  nuirimentives  de  M.  L.  Corvisart  ne  saurait 
être  contestée.  Une  de  ces  observations,  la  phis  remarquable,  est  tirée  de 
la  pratique  de  notre  savant  confrère,  le  professeur  Teissier.  Dès  l'admi- 
nistration des  premières  doses  du  médicament,  les  accidents  qui  duraient 
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ieplus  âouveiU  Jcpui»  pIiiMeurs  mois,  et  qui  avaient  résisté  k  Teroploî  Jes 
moyens  les  plus  rationnels,  ont  constamment  été  suspendus;  une  semaine 
ou  deux  de  traitement  ont  sufG  pour  amener  une  guërison  complète,  alors 
même  que  les  midades  étaient  arrivées  à  un  étal  de  dépérissement  ex- 
trême, et  que  raccouchement  prématuré  semblait  être  leur  unique  chance 
de  salut.  Les  doses  employées  eut  varié  de  un  a  trois  grammes  de  pepsine 
acidifiée,  donnas  chaque  jour  en  deux  prises  dans  une  cuillerée  de  potage 
au  commencement  des  repa.*.  II  importe,  pour  le  snccè*  de  la  médication 
préconisée  par  le  docteur  L.  Gros,  de  ne  l'appliquer  que  dan»  le  cas  où  il 
existe  son  indication  spéciale,  c'est-à-dire  lorsque  les  vomisseirents  sym- 
pathiques de  la  grossesse  surviennent  après  Ting- stion  des  aliments,  et 
qu'ils  sont  entretenus  par  une  habitude  morbide  ou  une  altéiation  de  sé- 
crétion de  Ttstomac.  [Bulletin  gén.  de  ihérap.y  15  fév.  I85S.) 

TBAlTfinKlir  DB  Ei'AI.nV9IlWVRlB  AlOClipa'*  U  5  drastiques  ; 
par  IVl.  le  docteur  Silvrstrb  (de  Genève).  —  Dans  un  travail  sur  le  trai- 
tement de  la  maladie  de  Brighr,  M.  Silvcslre  préconise  le  traitement  de 
M.  le  professeur  Husse  (de  Zurich).  Voici  en  quoi  consiste  ce  traitement  : 
On  commence  par  les  saignées  locales  et  générales  dès  le  d^but  de  la  ma- 
ladie, à  moins  qu'elles  ne  soient  conlre-indiquées  pnr  un  état  d'anémie  ou 
d^anasarquc  trop  avancé.  En  même  temps,  on  place  le  malade  dans  \r^ 
conditions  hygiéniques  les  plus  propres  à  activer  les  fonctions  de  la  peao. 
Puis,  on  administre  les  purgatifs  drastiques,  et,  de  préférence,  TinfusioD 
de  coloquinte,  à  la  dose  de  un  denn-scrupule  à  deux  scrupules  poor  six 
onces  d'eau,  et  le  soir,  on  fait  prendre  aux  ma'ades  deux  à  quatre  grains 
de  poudre  de  Dower. 

M.  Si! ventre  insiste  sur  la  nécessité  d'employer  avec  énergie,  et  à   plu- 
sieurs ieprij.es,  l'infusion   de  coloquinte,  et  afsure  que  cette  médication 
donne  les  plus  heureux  résultats,  sanv  jamais  causer  d'accidents. 
(Annai.  mêd,  de  la  Flandre  occid,) 
DY9SK.VTEB1B. —  Glycérine. — Encouragé  par  une  première  tentative, 
dit  M.  le  docteur  D.iudé,  j'ai  emp!oy«l  l.i  glycérine  en  potion  et  en  lare- 
ments  chez  plusieurs  autres  malades  qui  débutaient,  et  j'ai  vu  avec  bon- 
heur que  le  mal  a  été  souvent  enrayé  par  ce  moyen  employé  d'une  mi- 
nière exclusive.  Plusieurs,   pourtant,  allaient  à  la  garderobe  deux   ou 
quatre  fois  par  heure,  avalent  du  ténestnc,  ne  rendaient  qu'aveo  beauct>up 
d'efforts  (les  g.'aijcs  sanguinolentes,  el  éprouvaient  des  coliques  violentes. 
Voici  les  foi  mules  que  j'ai  employées  : 

Lavement, 

Glycérine.  SO  grammes. 

Décoction  de  graine  de  lin  ou  eau  de  son.  150  grammes.* 

Deux  laveuKuts  par  jour. 

VliivaB  l^lTKnvilTTBIVrBj  par  la  craie  el  le  sfinaîgre,  —M.  HoD- 

STBN  assure  avoir  très  souvrut  combattu  n^es  succès  les  fièvres  iotermit- 
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teates  en  admioîslraot  la  craie  et  le  vinaigre.  La  dose,  qui  est  d*uiie  cuille- 
rée à  bjuche  pour  chacune  de  ses  substances,  doit  être  administrée  au 
moment  de  la  rémission,  et  une  heure  avant  le  retour  présumé  du  fris- 
son. Ce  moyen  ogit  toujours  sur  l'intestin  et  les  reins. 

CULOBATE  l»B  POTASJiB  D.IXS  LB  rilàVttB  Tf  PHOIOB.  — 
Quelle  analogie  trouver  entre  les  diverses  formes  de  la  stomatite  et  la 
fièvre  typhoïde  ?  Cependant,  le  chlorate  de  potasse  a  été'  déjà  employé 
par  plusieurs  praticiens^  dans  cette  dernière  nula'lie,  et  il  a  fait  mer* 
veille,  assure-t'ou.  Aussi  M.  Bellantani,  médecin  à  Guarvilie  (Eure-et- 
Loir),  a  employé  pendant  six  mois  le  chlorate  de  pota«8eà  Texterieur  et  à 
l'intérieur  contre  toutes  les  formes  de  h  fièvre  typhoïde.  Tous  les  mala- 
des ont  guéri  dans  ua  temps  très  bref;  ils  sont  eutrés  en  convalescence  du 
quinzième  au  trenticaie  joui  ;  pas  uu  n*a  de'passc  cette  dernière  époque. 
Voici  sa  formule  : 

Eau  gommée  60  grammes. 

Sirop  de  limon  40         -* 

Chorate  de  potasse  3         — 

Tous  les  deux  jours  ou  augrnente  le  sel  de  potasse  «Je  i  gramme  ; 
M.uellentani  n'a  jamais  drpassé  la  dose  de  6  grammes  dans  les  vingt- 
quatre  heures.  Pour  boisson,  des  tisanes  fraîches;  le  plus  souvent  de 
Teau  fraîche  en  abondance;  chaque  jour  un  lavement  à  Peau  fraîche  ;  des 
applications  sur  fabdomen  de  compresses  fraîches  trempées  dans  la  solu- 
tion suivante  : 

Eau  lOOO  giammes. 

Chlorate  de  potasse  80       — 

Acide  chlorhydrique  40       — 

La  potion  est  donnée  chaque  jour  et  continuée  jusqu^à  amendement 
des  symptômes;  quand  la  convalescence  est  entrevue,  imminente,  on 
cesse  toute  médication,  et  Ton  ooorit  le  malade. 

M.  Morison,  dans  un  article  inséré  dans  le  Pacific  médical  and  sur^ 
gical  Journal,  déclare  qu'il  a  vu  M.  Cbew  employer  le  chlorate  de  po* 
tasse  dans  la  fièvre  typhoïde,  à  B.dtimore,  avec  uu  sucjés  surprenant.  En 
l$47,  il  n*eut  qu'une  mortalité  de  s  sur  72.  Il  faisait  prendre,  jusqu^au 
moment  de  la  convalescence,  une  cuillerée  à  boucbe  de  la  préparation 
snivante  toutes  les  deux  heures  : 

Chlorate  de  potasse  4  grammes, 

fiicarbonate  de  Sonde     àâ  g         .^ 

Gomme  d'acacia  M  8         — 

Vuili,  certes,  des  succèi  merveilleux.  Comme,  après  tout,  cette  médi- 
cation ne  peut  pas  être  nuisible,  il  serait  utile  de  la  somnettre  a  une  sé- 
ri««Me  expérimeiilMioB.  (lu  Ga^.  hebdom,^  n*  fg,  4  84(8,} 
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de  médecine  sur  les  cures  de  Tépilepsle  parle  Gallium  album,  M.  le  doc- 
teur Barbaste,  mëdecia  à  Romans  (Drôme),  8*applique  à  démontrer  que 
les  vertus  anti-épileptiques  de  cette  plante  sont  moins  chimériques  qu'on 
ne  s'accorde  généralement  à  le  dire.  11  Tondrait  qn*on  soumit  le  remède 
de  M.  de  Dornage  à  une  expérimentation  sérieuse  ;  suivant  lu!,  ce  remède 
u^estplus  un  arcane,  c*est  le  même  qui  a  ^té  préconisé  par  Jourdan.  rec* 
teur  de  Thôpital  de  Tain  ;  il  se  compose  et  s'administre  de  la  manière  soi- 
tante  :  on  cueille  le  Galliutii  palustre  album,  latiore  joUoy  pendant  qu'il 
est  en  fleur  ;  on  le  pile  pour  en  obtenir  le  suc,  en  y  mêlant  en  même 
temps  une  once  de  Tin  blanc  ;  la  dose  de  ce  suc  est  de  six  onces.  Le  ma- 
lade dîne  la  Teille  Ters  les  dix  beures,  et  ne  doit  plus  rien  prendre  jos» 
qu'au  lendemain  matin  ;  alors,  étant  ô  jeun,  il  avale  ce  suc,  que  ron  a 
soin  de  n^exprimer  qu*uDe  demi-heore  avant  de  le  lui  faire  boire,  et,  une 
ou  deux  beures  après,  on  lui  donne  un  bouillon.  Si  la  plante  n'est  pas 
fraîche,  on  la  fait  macérer  vingt-quatre  beures  dans  du  vin  blanc,  afin  de 
pouToir  la  piler  et  en  extraire  le  suc  \Revut  thér.  du  Midi,  15  nov.  1 857.) 

CHAPITRE  DES  ACTUALITÉS. 

Quid  nopi  $wè  Hippêcrêie  f 


Li  discussion  sur  It  lièvre  puerpérale  à  rAcadémie  dô  médecioe  ;  rtrgament  des  états  ; 
M.  Velpean  ;  M.  Trousseau,  et  rinsofOssoce  logique  des  oraieors. 

La  discussion  sur  la  fièvre  puerpérale  se  poursuit  de  plus  vive 
à  rAcadémie  de  médeoine,  et  TArgument  des  états,  dans  lequel 
nout  l'avons  réstunée  au  dernier  Chapitre,  continue  d'y  être 
exploité  sur  ses  deux  faces  parles  tenants  de  la  localisation  et  de  la 
généralisation;  car  il  n'est  guère  question,  au  fonds  de  tous  les 
débats  académic[ues  depuis  1850,  que  de  cette  dnaKté  toujours  en 
duel.  Un  observateur,  si  je  ne  me  trompe  le  docteur  Simplice,  a 
remarqué,  qu'à  mesure  que  les  jours  allongent,  les  discours  en 
font  autant  :  au  début,  en  elTet,  on  comptait  deux  orateurs  pour 
une  séance  ;  bientôt  il  faudra  deux  séances  pour  un  orateur. 

C'est  sur  ce  calcul  que  nous  avions  supputé  la  suite  du  discours 
de  M.  Trousseau  à  la  séance  qui  suivit  celle  duli  courant.  Son 
exposition  nous  semblait  s'être  airétée  à  mi*c6te,  et  le  plus  raide 
restait  à  gravir.  Nous  l'attendions  aussi,  comme  l'on  sait,  à  TArgù- 
ment  des  états  çu^l  devait  rencontrer  en  chemin  et  devant  lequd 
il  lallait  prendre  un  parti  et  non  pas  tous  les  partis.  M.  Tnn»* 
seau  n*a  pas  reparu,  et  M.  Velpeau,  qu\)if  litT  savait  pasinstrît 
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pour  parler,  n'en  a  produit  que  plus  d*effet  :  lorsqu'à  la  séance  du 
35,  il  s'est  levé  pour  cela  :  un  murmure  d'assentiment,  bien  doux  en- 
core pour  le  plus  modeste  des  savants,  Ta  escorté  de  sa  banquette 
à  la  tribune.  Nous  ne  savons  pas  s'il  lui  faudra  deux  séances  ;  pour 
celle-ci,  il  l'a  remplie  d'un  bout  à  l'autre. 

Nous  le  disons  avec  amertume,  nous  avons  perdu  notre  peine  et 
notre  encre  dans  le  dernier  Chapitre.  Le  soin  que  nous  avions  mis 
à  dég;ager  de  la  discussion  académique  YA7*gument  des  États,  afin 
d'en  signaler  l'attrape  et  l'appât,  n'aura  servi  de  rien,  puisque  M. 
Velpeau  s'y  est  laissé  choir  de  toute  sa  hauteur. 

Voyez  ce  que  c'est  pourtant  :  en  1820,  il  y  aura  bientôt  qua- 
rante ans,  M.  Velpeau, au  milieu  de  cet  entraînement  broussaisien 
qui  emportait  tout  àl'anatomisme  et  au  solidisme,  eut  le  courage  de 
résister  seul  au  torrent  et  d'inscrire  son  nom  dans  une  thèse  qù 
la  fermentation  et  le  levain  des  humeurs  étaient  signalés  comme 
éléments  de  la  plus  haute  importance  dans  cette  même  question 
de  la  fièvre  puerpérale.  C'était  exorbitant  pour  l'époque;  se  porter 
aujourd'hui  tenant  pour  Vessentialité,  la  spécificité  et  l'entité  de 
la  susdite  fièvre,  serait  d'un  mérite  bien  inférieur. 

M.  Velpeau  en  était  là  donc  il  y  a  trente-huit  ans*  Or,  un 
homme  de  son  intelligence,  à  quel  progrès  est-il  tenu  dans  une 
période  de  temps  égale  à  celle-là?  Kousne  répondrons  pas  à  cette 
question,  nous  ne  faisons  que  la  poser  ;  nxais  nous  dirons  qae 
mardi  dernier,  25  mai  1858,  M.  Velpeau^  attendu  et  provoqué  de 
toute  part  comme  de  juste,  à  cette  tribune  de  l'Académie,  d'où  il 
domine,  encore  comme  de  juste,  su;*  une  assistance  attentive,  ayant 
à  dire  ce  que  c'est  que  la  fièvre  puerpérale  à  son  sens,  l'a  définie 
luie  péritonite. 

Toutes  les  explications  doni;ées  pour  atténuer  1a  crudité  du 
mot,  ne  lui  ôtent  rien  de  sa  signification  logique  :  la  Périionite 
compliquée  restAune  péritonite  au  tonds^la  péritonite  compliquiez 
spéciale  n'est  encore  qu'une  péritonite,  c'est-à-dire  une  lésion 
inflammatoire  du  péritoine^  A  moins,  dire^vous,  que  l'a^jeetif 
spéciale  surajouté,  ne  signifie  spécifique.  L'orateur  nous  a  averti 
qu'il  n'en  était  rien,  et  qu'il  rejetait  la  spécificité.  La  métro-péri- 
tonite compliquée  spéciale,  n'est  encore  qu'une  inflammation  : 
chaleur,  rougeur,  enflure  ^  la  formule  de  toutes  les  maladies,  sous 
le  régime  de  l'école  anatomique,  est  encore  celle  de  la  fièvre  puer« 
pérale  aujourd'hui  de  par  M.  Velpeau.  Arrang^x-vousravec  cela 
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s'il  vousplait,  et  faites  que  la  fièvre  puerpérale  soit  contagieuse  1 
Une  inflammation  locale,  contagieuse!  C'est- à  dire  une  lésion 
rouge,  chaude  et  enflée,  qui  va  pouvoir  produire  une  lésion  pa- 
reille  chez  notre  prochain. 

Et  la  Rsvae  médicale ^  s'il  vous  en  souvient,  qui  avait  posé  une 
des  pierres  angulaires  de  son  édifice  de  la  Restauration  vitaliste 
sur  M.  Velpeau  !  11  ne  faut  compter  sur  rien  ni  sur  personne;  nous 
avions  eu  tort  d'oublier  que  dans  la  mémorable  discussion  du  can- 
cer, M.  Velpeau,  après  avoir,  d'estoc  et  de  taille,  maintenu  les 
droits  de  l'intelligence  médicale  en  fait  de  diagnotic,  sur  les  em- 
piétements du  microscope,  avait  fini  par  la  conclusion*  peu  con- 
forme aux  prémisses,  que  la  médecine  commence  par  le  vitalisme 
et  se  consomme  dans  Tanatomie. 

C'est  égal,  le  drapeau  de  cette  vieille  école,  désillusionnée  de  la 
matière  et  qui  ose  en  public  accuser  sa  désillusion,  restait  entre 
les  mains  de  M.  Velpeau  et  justifiait  notre  confiance.  L'argument 
des  états  sera  la  pierre  d'achopemcnt  des  plus  forts,  vous  le  ver- 
rez et  des  mieux  pourvus  par  Texpérience.  C'est  que  cet  argu- 
ment n'est  pas  le  plus  solide,  mais  il  est  le  dernier  argument  du 
matérialisme  localisateur,  et  le  Diable  tient,  comme  on  sait,  aux 
arguments  de  la  fin,  parce  que,  tout^bien  compté,  après  celui-là,  la 
culbute  ou  la  délaite. 

Voyons  donc  comment  M.  Velpeau  s'est  conduit  vis-à-vis  de  cet 
argument.  Mais  au  fait  il  n'est  que  deux  manières  Je  se  conduire 
avec  lui  :  la  manière  de  la  généralisation  ou  du  généralisateur, 
qui  est  la  bonne  puisqu'elle,  est  la  seuls  qui  permette  d'appeler  la 
fièvre  puerpérale  une  fièvre,  car  toute  fièvre  est  générale  ou  elle 
n'est  rien  -,  et  la  manière  du  localisatcur  ou  de  la  localisation,  qui 
est  la  mauvaise,  par  la  raison  unique  qu'elle  interdit  la  prononcia- 
tion du  mot  fièvre  à  tous  ces  orateurs  inscrits  pour  parler  de  la 
fièvre  puerpérale.  Gomme  logiquement,  ils  ne  peuvent  parler  ni 
pour  ni  contre,  ce  qui  serait  l'admettre,  en  définitive,  ils  la  nient. 
L'argument  des  états  entre  les  mains  du  localisatenr  est  donc  une 
arme  de  négation,  et  voilà  tout. 

Quant  à  la  manière  de  se  servir  de  cette  arme,  il  n^y  a  pas  deux 
manières  pour  le  localisatenr;  et  M.  Velpeau  a  payé  son  tribut  à 
la  manière  vulgaire,  malgré  qu'il  soit  plus  haut  que  le  vulgaire, 
de  toutes  les  épaules  en  omonf^comme  disait  l'historien  Joinville  de 
son  héros  Louis  IX. 
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Quest-ce  donc  que  la  fièvre  puerpérale,  pour  M.  Velpeauî  Une 
lésion  du  péritoine;  lequel  vient  d'être  mis  à  de  rudes  épreuves 
durant  la  gestation,  et  durant  surtout  la  parturition.  La  puerpéralité 
ou  Tétat  actuelde  la  femme  en  couches  est  bien  là-dessous,  qui 
influence,  si  vous  voulez,  la  lésion  Inflammatoire,  mais  que  pour- 
rait-elle, comme  nous  l'avons  dit  précédemment,  que  pourrait-elle 
sans  la  lésion  pour  produire  une  maladie;  puisque  cette  puerpé- 
ralité, à  la  rigueur,  est  plutôt  un  état  physiologique  que  patholo- 
gique du  sujet.  Ainsi  raisonne  implicitement  M.  Velpeau,  et  la 
localisaiion  est  faite.  C'est  la  lésion  qui  fait  et  qui  est  la  maladie  ; 
et  la  fièvre  puerpérale  n'est  plus  qu'une  péritonite,  dite  puerpérale 
pour  indiquer  qu'elle  vient  de  la  suite  d'un  accouchement,  plutôt 
que  d'un  coup,  d'une  chute  ou  de  tout  autre  accident. 

Voilà  bien  pour  la  logique  de  la  thèse;  mais  voici  pour  les 
concessions  moins  logiques  de  l'orateur  ;  soyons  attentif,  et  saisis- 
sons le  joint. 

Aussi  peu  satisfait  sans  doute  de  cette  argumentation  que  de  la 
localisation,  M.  Velpeau  se  relâche  et  croit  qu'en  conscience  cette 
susdite  péritonite  puerpérale  doit  être  qualifiée  spéciale. 

Pourquoi,  me  direz-vous  ?  Parce  qu'un  homme  de  sa  force  ne 
peut  pas  voir  une  péritonite  puerpérale  du  môme  œil  qu'une  péri- 
tonite d'origine  traumatique,  par  exemple.  Il  y  a  dans  celle-là, 
j'entends  dans  la  puerpérale,  un  fonds,  une  étiologie,  un  caractère, 
une  généralité  primitive  enfin  qui  ne  se  trouvent  pas,  avec  la 
meilleure  volonté  du  monde,  dans  celle-ci  ;  et  Vhà}ecûi spéciale,  de 
M*  Velpeau  vient  ici  pour  sceller  cette  différence  qui  semble  mettre 
les  deux  choses  hors  de  comparaison. 

Maintenant,  je  vous  devine;  vous  allez  dire  que  l'adjectif  em- 
porte le  substantif,  comme  on  dit  vulgairement  que  la  doublure 
emporte  l'étofi'e,  ou  la  pièce  le  morceau.  C'est  vrai,  et  vous  pouvez 
ajouter  que,  de  localisateur  résolu  que  le  mot  péritonite  faisait  de 
M.  Velpeau,  le  mot  spéciale  en  fait  un  généralisateur  auquel  il  ne 
manque  peut-être  qu'un  peu  de  bonne  volonté.  Avec  un  peu  de 
cela  effectivement.  M,  Velpeau  aurait  dit  :  spécifique;  on  serait  pro* 
batlement  en  peine  de  préciser  la  distance  qu'il  y  a  de  l'un  à 
l'autre;  or,  de  spécifique  à  essentielle  il  y  en  a  encore  moins. 

Ainsi,  lecteur,  aux  deux  extrémités  de  la  définition  de  la  fièvre 
puerpérale,  édictéeT)ar  M.  Velpeau,  vous  voyez  les  deux  vocables 
eu  contradiction  :  par  le  premier^  Targoment  des  états  vous  induit 
18S8.  Maû  T.  I.  40 
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en  loealisaticm  ;  par  le  dernier^  il  vous  conduit  à  la  généralisaiioL  : 
choisissez^  mais  ne  les  prenez  pas  tous  les  deux,  de  peur  de  mériter 
le  reproche  réservé  à  M.  Velpeau,  celui  d'avoir  été  inconséquent, 
ety  en  conséquence;  d'avoir  mis  dans  une  défloition  de  trois  mots  un 
substantif  qui  ne  peut  souffrir  son  adjectif,  et  vice  versa. 

Outre  que  la  maladie  scientifique  de  notre  époque  mécbcale  se 
caractérise  surtout  par  une  insuffisance  bgique,  il  e&t  juste, en  par* 
ticulier,  de  mettre  sur  le  comp.e  de  M.  Trousseau,  tout  ce  qui  se 
passe  d*analogue  dans  cette  discussion  dont  i),ar  pris  la  tête.  Que 
voulez-vous  ?  quand  on  se  fait  dire  des  compliments  à  perte  de  vue 
pour  avoir  d'abord  assimilé  Texistence  de  la  fièvre  puerpérale  à 
celle  de  la  dent  d'or,  et  poux  avoir  ensuite  constitué  cette  même 
fièvre,  en  essi^ntialité»  et  en  spécificité^  il  faut  &'i^tt6ndre  à  tout  U 
semble^  ma  foi,  que  M.  Trousseau  n'avait  anéanti  la  fièvre  puer- 
pérale que  pour  s&  donner  leplaisir  de  la  créer.  D^^ûsson  premier 
discours,  on  peut  le  dire,  il  n'a  fait  qu'affirmer  sa  négation  ^  que 
dis-je^  il  Ta  parée  de  toutes  les  fécondités  de  son  esprit.  Jamais 
enfin  pareille  idolâtrie,  ou  pareille  idole,  élevée  à  la  contradiction . 
ime  divinité  quin'existe  pas,  et  M*  Trousseau  qui  l'a  dit,  lui  a  de- 
puis façonné  une  statue,  érigé  un  autel  et  il  s'esl  mis  à  Tadoref. 

S  M.  BouiHaud  trouve  que  c'est  là  de  Téclectisme  et  y  applau- 
dit avec  sa  bienveillance  ordinaire,  il  n'y  a  plus  de  raison  d'atten- 
dre quelque  chose  de  la  raison.  Il  ne  faut  plus  compter  que  sur  la 
confusion  pous  faire  la  lumière. 

C'est  égal,  nous  attendons  M.  Trousseau  au  pied  de  TArgiunent 
des  états.  Mais  pour  Dieu  prenons  une  couleur,  et  non^pas  une 
palette.  Nous  no  voulons  pas  dire,  entendons-nous  bien,  que  si  on 
affirme  la  généralisation,  il  faille  nier  la  localisation;  ces  deux 
choses  existent,  et  la  question  entre  elles  est  une  question  de  prio- 
rité etd'importance  ;  il  s'agit  de  savoir  qu'elle  est  la  première  et  la 
seconde  eu  pathologie.  Voilà  la  question  soumise  dans  TArgument 
de3  états.  Qu'est-ce  qui  domine  dans  la  fièvre  puerpérale  T  Est-ce 
la  généralisation  ou  la  localisation  ? 

D'  Sales  Girons. 

CHRONIQUES  ET  FAITS  DIVERS. 


De  U  vente  des  biei»  fonds  dee  hdpiunx»  hospices  et  btr«Ma  de  bienfaisaBee. 

âemedi  tlernidr^  le  MmiUut  cmite&aiti  la  circulaire  suivimie  èi 
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minisire  de  rintérieur  et  de  la  sûreté  générale,  au  sujet  des  biens 
inuneobles  appartenant  aux  hôpitaux,  hospices  et  bureaux  de  bien- 
faisance. 

Un  trop  grand  nombre  de  nos  confrères  font  partie  des  commis- 
sions administratives  des  hôpitaux  des  localités  qu'ils  habitent, 
pour  que  ce  document  ne  les  intéresse  pas  à  un  haut  degré.  C'est 
à  ce  titre  que  nous  le  consignons  ici  : 
<K  Monsieur  le  préfet, 

a  Les  biens  immobiliers  appartenant  aux  étabUssements  de  bioD- 
faitance  sont  loin,  vovis  ne  Tignorez  pas,  de  donner  un  revenu 
proportionnel  à  leur  valeur  vénalew  D'après  les  dernières  statis- 
tiques, ce  revenu  ne  dépasse  pas  en  moyenne,  2  1|3  p.  100,  et  il 
est  même  probable  que  si  Ton  en  avait  toiyours  dégagé  les  charges 
inhérentes  à  la  propriété  ,  il  se  fût  trouvé  réduit  à  mcîns  d 
2  p«  lOO.  C'est  là  un  résultat  d'autant  plue  déplorable  que,  d'une 
part,  la  valeur  capitale  de  ces  immeubles  est  d'au  moins  500  mil- 
lions, et  que,  d'autre  part,  malgré  l'importance  de  cette  dotatioD, 
les  étabUssements  charitables  sont  généralement  dans  Timpins- 
sance  d'assister  tous  lea  nécessiteux  qui  ont  besoin  de  leur  secours. 

a  II  importe,  Monsieur  le  préfet,  de  remédier  à  une  pareille 
situation.  La  sollicitude  de  l'Empereur  pour  les  classée  souffrantes 
fait  un  devoir  à  l'administration  de  rechercher  constamment  les 
moyens  de  leur  venir  en  aide,  etle  plus  efficace  serait  évidemment 
celui  qui  élargirait  pour  elles  l'accès  des  hôpitaux  aux  malades> 
dee  hospices  aux  vieillards  et  aux  infirmée,  et  qui  augmenterait 
la  qiiantité.de  secours  distribués  à  domicile  par  les  bureaux  de 
bienfaisance. 

a  11  en  est  un  fort  simple,  souvent  recommandé  aux  commissions 
administratives  des  établissements  charitables,  mais  auquel  elles 
recourent  peu,  soit  par  incurie,  soit  par  suite  de  certains  préjugés 
contre  les  biens  mobiliers.  Je  veux  parler  de  la  vente  des  propriétés 
lûncièree  pour  les  transformer  en  rentes  sur  l'Etat^ 

a  Cette  opération  doublerait  au  moins  les  revenus  de  l'assistance 
publique,  qui  pourrait  ainsi  soulager  im  bien  plus  grand  nombre 
de  pauvres,  et  cet  avantage  ne  serait  pas  le  seul>  on  sait  combien 
la  gestion  des  immeubles  entraine  de  soins  et  de  préoccupations  ; 
combien  elle  est  sujette  aux  non- valeurs,  exposée  aux  usurpations, 
troublée  par  des  procès*  Les  administrateurs  les  plus  zélés  ne 
suffisent  qu'imparfaitement  à  une  pareille  t&che»  Si  les  commis- 
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sions  pouvaient  en  être  affranchies  par  la  substitution. d'un  rerenn 
net  et  facile  à  percevoir  au  revenu  incertain  de  la  propriété  fon- 
cière, elles  porteraient  alors  toute  leur  attention  sur  le  régime 
intérieur  des  établissements,  trop  souvent  imparfait  et  réaliseraient 
des  améliorations  vainement  espérées  jusqu'à  ce  jour. 

Ces  résultats  de  la  conversion  sont  tellement  évidents  que  per- 
sonne n'a  songé  à  les  contester.  Seulement  quelques  esprits  timo- 
rés, sans  le  nier^  objectent  que  la  valeur  monétaire,  et  par  consé- 
quent celle  des  rentes  sur  l'Etat^  décroît  sans  cesse,  tandis  que  la 
môme  cause  produit  un  effet  contraire  sur  la  valeur  des  immeubles, 
laquelle  suit  une  progression  constante. Us  font  observer,  en  outre, 
qu'une  certaine  quantité  de  propriétés  immobilières  ont  été  données 
pour  servir  à  des  fondations  charitables,  dans  un  esprit  de  perpé- 
tuité qui  ne  paraîtra  plus  avoir  un  gage  aussi  certain,  si  ces 
immeubles  étaient  convertis  en  rentes,  et  qu'en  blessant  ainsi  les 
sentiments  des  fondateurs  et  de  leurs  familles,  on  s'exposerait  à 
voir  diminuer  la  source  des  libéralités  qui  alimentent  le  patrimoine 
des  pauvres. 

Ces  objections,  spécieuses  peut-être,  ont  depuis  longtemps  été 
appréciées  à  leur  juste  valeur  par  l'administration» 

Sans  doute,  il  serait  imprudent  de  transformer  en  rentes  sur 
l'Etat  tous  les  biens  de  l'assistance  publique  sans  se  mettre  en 
garde  contre  l'amoindrissement  possible,  dans  l'avenir  de  sa  dota- 
tion ainsi  constituée.  Mais  la  précaution  à  prendre,  dans  ce  cas,  est 
bien  connue  et  d'ailleurs  mise  en  pratique  tous  les  jours.  Elle 
consiste  à  capitaliser  une  partie  des  arrrérages  de  la  rente;  la 
proportton  jugée  suffisante  n'est  que  de  10  p.  100.  Cette  mesure, 
tout  en  garantissant  l'avenir,  procure  de  grands  avantages  actuels. 
Ainsi,  par  exemple,  un  immeuble  donnant,  à  raison  de  2  p.  100, 
un  revenu  de  2,000  fr.,  est  aliéné  pour  la  somme  de  100,000  £r., 
et  le  prix  de  vente  est  employé  à  l'acquisition  d'une  inscription  de 
4,284  fr.  de  rente  3  p.  100  au  cours  de  70  fr.En  capitalisant  chaque 
année  le  dixième  des  arrérages, soit  û28  fr.,on  obvie  à  l'amoindris- 
sement futur  de  la  rente,  et  on  obtient  immédiatement  une  aug- 
mentation de  i  ,836  fr.  de  revenu,  c'est-à-dire  presque  le  double  de 
celui  que  rapporterait  l'immeuble.  La  première  objection  ne  sou- 
tient donc  pas  un  sérieux  examen. 

Quant  à  l'objection  tirée  du  danger  de  refroidir  la  charité  privée, 
si  Ton  vendait  les  immeubles  affectés  à  certaines  fondations^  elle 
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n'aurait  quelque  poids  que  dans  Thypothèse  où  radminisiratiôn 
entreprendrait  systématiquement  et  d'ime  manière  absolue  Talié- 
nation  de  toutes  les  propriétés  foncières  des  hospices  et  des  bu- 
reaux de  bienfaisance.  Mais  telle  n'est  point  la  pensée  du  gouver- 
nement. La  plupart  de  ces  propriétés  ont  été  données  sans  autre 
condition  que  de  les  faire  servir  le  plus  utilement  possible  au  soula- 
gement des  pauvres,  par  conséquent,  rien  n'empêche  de  les  con- 
vertir en  rentes  pour  en  tirer  un  meilleur  revenu  j  c'est  mémo  se 
conformer  aux  intentions  tacites  des  bienfaiteurs.  Que  si,  parmi 
les  nombreux  legs  et  donations  chnritables,  il  s'en  trouve  qui 
soient  soumis  à  des  conditions  spéciales  dont  on  ne  pourrait  s'écar* 
ter  sans  froisser  de  justes  susceptibilités,  l'administration  ne  com- 
mettra pas  cette  faute  ;  elle  est  trop  intéressée  à  ménager  des  sen- 
timents louables  en  eux-mêmes,  et  qui  entretiennent  l'esprit  de 
charité*  Mais  ce  seront  là  des  exception^  trop  rares  pour  diminuer 
sensiblement  les  résultats  généraux  de  la  conversion. 

Je  vous  invite  donc,  Monsieur  le  préfet,  à  user  de  toute  votre  in- 
fluence et,  au  besoin,  de  votre  autorité,  pour  amener  les  commis- 
sions administratives  des  établissements  de  bienfaisance  à  voter 
l'aliénation  des  biens-fonds, dont  le  revenu  net  serait  notablement 
inférieur  aux  neuf  dixièmes  des  arrérages  de  la  rente  sur  l'État, 
qui  pourrait  être  achetée  avec  les  prix  de  vente  de  ces  biens.  Vous 
leur  adresserez  immédiatement  des  instructions  où,  après  avoir  re- 
produit les  considérations  générales  qui  les  précèdent,  vous  signa- 
lerez à  chaque  commission,  suivant  la  situation  de  l'établissement 
qu'elle  administre,  les  motifs  particuliers  qu'elleaurait  de  s'enins  • 
pirer,  à  raison  de  la  nature  des  biens  possédés  par  l'établissement, 
ou  de  la  modicité  du  revenu  qu'ils  procurent,  ou  de  la  situation 
financière,  ou  enfin  du  défaut  de  proportion  entre  les  besoins  delà 
localité  et  les  ressources  qui  peuvent  y  être  actuellement  affectées. 

J'aime  à  croire.  Monsieur  le  préfet,  que  ces  instructions  seront 
écoutées.  Les  membres  des  commissions  administratives  sont  gé- 
néralement trop  éclairés  et  trop  animés  de  l'amour  du  bien  pu- 
blic pour  pour  ne  pas  s'empresser  de  répondre  aux  vues  philan- 
thropiques du  gouvernement.  Si  quelques  commissions  y  résis- 
taient, sans  justifier  leur,  opposition,  vous  aviseriez  aux  moyens 
de  vaincre  leur  refus  de  concours.  Le  règlement  définitif  de  leurs 
budgets  vous  appartient,  et  cette  attribution  esssentielle  vousdonne 
une  action  réelle,  quoique  indirecte,  sur  la  gestion  des  biens*  Je 
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n'ai  pas  besoin  de  dire  (iu*à  l'avenir  vous  ne  devez,  soi»  auctm 
prétexte,  atïtoriser  Taliéualion  des  rentes  sur  l'État,  lorsque  Péta- 
bHssement  charitable  aura  des  immeubles  susceptibles  d'êtreven- 
dus  ;  vous  ï)' autoriserez  jamais  non  plus  des  acquisitionsfoncières. 
comme  emploi  spéculatif  de  sommes  disponibles,  à  moins  que  ce  ne 
soit  la  condition  «xpresse  d'une  donation  ou  d'un  legs  fait  en  ar- 
gent. 

Enfin,  si  une  commission,  par  ses  préjugés  ou  son  inertie,  veus 
plaçait  dans  ralternative  de  provoquer  sa  dissolution,  ou  de  lais- 
ser se  prolonger  indéfiniment  une  mauvaise  administration  des 
biens,  vous  ne  devriez  pas  balancer  à  prendre  le  premier  partie  en 
m'adressaat  des  propositions  formelles. 

Je  dois  ajouter,  et  je  vous  invite  à  faire  connaître  aux  commis- 
sions administratives,  que  j'ai  résolu,  dès  à  présent,  de  ne  point 
accorder  de  subventions  ou  secours  aux  établissements  de  bienfai- 
sance qui,  possédant  des  propriétés  foncières,  négligeraient  le 
nK>yen  si  naturel  d'augmenter  leurs  revenus  ordinadi^es  en  alié- 
nant CCS  propriétés.  Je  fais  réviser  en  ce  sens  le  travail  de  réparte 
tion  du  premier  semestre  de  1858,  et  beaucoup  de  demandes  de 
secours  seront  probablement  rejetées  par  suite  de  cet  examen,  on 
du  moins  ajouméesjusqu'à  ce  que  j'aie  reçu  des  explicaticms  satis* 
faisantes. 

Le  gouvernement  attachant  une  très-grande  importance  à  la 
transformation  qui  fait  l'objet  de  la  présente  circulaire,  je  suivrai 
attentivement,  Monsieur  le  préfet,  le  résultat  de  vos  efTorts  dans 
votre  départsment.  A  cet  effet,  vous  m'adresserez,  tous  les  trois 
mois,  un  état  conforme  au  modèle  ci-joint  indiquant  :  !•  le  nom 
des  établissements  charitables  qui  auront  voté  la  vente  d'immeu- 
ble pour  en  employer  le  produit  en  achat  de  rentes  sur  l'Etat; 
2**  la  nature,  la  contenance,  l'évaluation  et  le  prix  de  vente  4c  ces 
inrmeubles  ;  5»  le  montant  de  la  rente  acquise  et  le  taux  du  cours 
de  la  Bourse  auquel  elle  aura  été  achetée;  4*  enfin,  dans  une  co- 
lonne spéciale,  l'étendue  et  la  valeur  des  biens-fonds  restant  à  l'é- 
tablissement et  susceptibles  d'être  aliénés.  Votre  premier  envoi 
devra  me  parvenir  le  8  octobre  prochain/au  plus  tard.  Vous  veil- 
lerez avec  soin  à  ce  que  les  états  Sfubséquents  me  soient  adressés 
réguhèrement  dans  les  premiers  huit  jours  de  chaque  trimestre, 
quand  bien  même  vous  n'auriez  à  constater  aucune  aliénaticHi 
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nouvelle  ;  mais  alors  vous  expliqueriez,  dans  la  colonne  d'obser* 
votions»  les  causes  de  ce  résultat  négatif. 

Jeii'ai  pas  à  craindre  qu'aucune  précipitation  regrettable  soit 
apportée  dans  Texécution  de  la  mesure  dont  il  s'agit;  votre  pru- 
dence et  celle  des  commissions  administratives  me  rassurent  à  cet 
égard.  Mais  je  crois  devoir  vous  recommander  d'y  apporter  l'es- 
prit de  persévérance  sans  lequel  les  projets  les  plus  utiles  risquent 
d'avorter.  Je  compte  donc,  Monsieur  le  préfet,  sur  vos  efforts  sou- 
tenus pour  accomplir  cette  œuvre  de  transformation  de  la  dona- 
tion inunobilière  de  l'assistance  publique.  La  part  que  vous  y 
prendrez  sera  mise  sous  les  yeux  de  l'Empereur,  et  je  sais  d'a- 
vance que  Sa  Majesté  remarquera  avec  satisfaction  ceux  de  MM. 
les  préfets  qui  auront  le  plus  contribué  au  succès  d'une  mesure 
dont  le  but  est  de  soulager  plus  efficacement  les  malheureux. 

Vous  voudrez  bien  m'accuscr  réception  de  la  présente  dès  qu'elle 
vous  sera  parvenue. 

Recevez,  etc. 


NAPOLÉdN, 

Par  la  grâce  de  Dieu  et  la  volonté  nationale,  Empereur  des 
Français, 

A  tous,  présents  et  à  venir,  salut  : 

Sur  le  rapport  de  notre  ministre  secrétaire  d'Etat  au  départe- 
ment de  l'instruction  publique  et  des  cultes^ 

Vu  les  articles  1  et  6  du  décret  du  9  mars  1852. 

Avons  décrété  et  décrétons  ce  qui  suit  : 

Art.  1«^.  Sont  nommés  membres  du  conseil  impérial  de  l'ins- 
truction publique  pour  l'année  1858  : 

M.  Élie  de  Baumont,  membre  du  Sénat  ; 

M.  Poinsot,  membre  du  Sénat  ; 

M.  Delangle,  membre  du  Sénat  ) 

S. Exe.  M.  Baroche, président  du  conseil  d'État; 

M.  Boinvilliers,  président  de  la  section  de  l'intérieur  et  de  l'ins- 
truction publique  au  conseil  d'État; 

M.  Denjoy,  conseiller  d'État  ; 

S.  Em.  Mgr  le  cardinal  archevêque  de  Paris  ; 

N.  S.  révèque  d'Arras; 

N.  S.  l'évéque  de  Troyes  ; 

N.  S.  l'évéque  de  Coutance  et  d'Avranches  ; 
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N.  S.  révoque  de  Quimper  5 

M.  Th.  Braun,  président  du  consistoire  supérieur  de  la  Confes- 
sion d'Ausbourg  ; 

M.  le  pasteur  Juillerat,  président  de  l'Eglise  consistoriale  delà 
Communion  réformée  ; 

M.  Franck,  vice-président  du  consistoire  central  Israélite 5 

S.  Exe.  M.  Troplong,  président  du  Sénat,  premier  président  de 
la  cour  de  cassation  ; 

M.  le  comte  Portails,  premier  président  honoraire  de  la  même 
cour; 

M.  Dupin,  procureur  général  près  de  la  cour  de  cassation  ; 

M.  Flourens,  membre  de  Tlnstitut  ; 

M.  Saint-Marc-Girardin,  membre  de  l'Institut  ; 

M.  de  Saulcy,  membre  de  Tïnstitut  ; 

M.  Lélut,  membre  de  l'Institut  ; 

M.  le  général  Morin,  membre  de  l'Institut  ; 

M.  Giraud,  inspecteur  général  de  l'enseignement  supérieur  ; 

M.  Ravaisson,  inspecteur  général  de  renseignement  supérieur, 

M.  Nisard,  inspecteur  général  de  l'enseignement  supérieur  ; 

M.  Dumas,  inspecteur  général  de  l'enseignement  supérieur; 

M.  Le  Verrier,  inspecteur  général  de  renseignement  supérieur; 

M.  Brongniart,  inspecteur  général  de  l'enseignement  supérieur; 

M.  Denonvilliers,  professeur  de  la  faculté  de  médecine  de  Paris; 
délégué  dans  les  fonctions  d'inspecteur  général  de  renseignement 
supérieur  pour  l'ordre  de  la  médecine; 

M.  Wailiy,  inspecteur  général  de  l'enseignement  secondaire; 

M.  Labrouste,  chef  de  l'institution  libre  de  Ste  Barbe,  à  Paris; 

M.  l'abbé  Labbé ,  chef  d'institution  libre  à  Yvetot  (Seine-Infé- 
rieure). 

Art.  2.  M.  Dumas  est  nommé  de  nouveau  vice-président  du 
conseil  impérial  de  l'instruction  publique; 

M.  Nisard  est  nommé  de  nouveau  secrétaire  dudit  conseil. 

— Par  décret  en  date  du  22  mai,  rendu  sur  la  proposition  du  mi- 
nistre de  l'instruction  publique  et  des  cultes,  M.  Denonvilliers,  pro- 
fesseur de  pathologie  chirurgicale  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris,  a  été  jusqu'à  nouvel  ordre,  vu  l'état  de  santé  de  M.  l'inspec- 
teur général  Bérard,  délégué  pour  l'inspection  générale  de  Tordre 
de  la  médecine. 

—  M  Devergie  commencera  sa  clinique  sur  les  maladies  de  la 
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peau,  à  l'hôpital  St-Louis,  le  vendredi  4  juin,  à  8  heures  1;2,  et 
la  continuera  les  vendredis  suivants,  à  la  môme  heure. 

—  M.  le  docteur  Duchesne-Duparc  ouvrira  son  cours  public  sur 
les  maladies  de  la  peau  le  !•' juin  à  sa  clinique  de  la  rue  Larrey,8, 
et  le  continuera  les  jeudis  et  mardis  suivants,  à  11  heures  pré- 
cises du  matin. 

Chaque  leçon  sera  suivie  de  Texamen  des  malades. 

—  Voici  une  pièce  sur  la  réquisition  du  médecin,  que  nous  vou- 
drions toujours  facile,  volontaire  et  spontanée  de  la  part  du  pra- 
ticien, mais  non  gratuite  ni  obligée. 

Nous  avons,  à  plusieurs  reprises,  attiré  Tattention  de  nos  lecteurs 
sur  l'affaire  de  M.  le  Docteur  Andreux,  de  Bar-le-Duc,  appelant 
d'un  jugement  de|première  instance  qui  l'a  débouté  d'une  demande 
d'honoraires  pour  services  gmédicaux,  rendus  par  loi  pendant 
l'épidémie  de  choléra,  à  la  répuisition  du  maire  de  Bar-le-Duc. 
La  Cour  de  Cassation,  à  la  censure  de  laquelle  ce  jugement  a  été 
déféré,  a  rendu  l'arrêt  dont  la  teneur  suit  : 

La  Cour,  Ouï  à  l'audience  de  ce  jour  le  rapport  fait  par  M.  le 
conseiller  Delapalrae;  les  observations  de  M^^  Béchard  et  Mimerel, 
avocats  des  parties,  et  les  conclusions  de  M.  Sevin,  avocat-géné- 
ral 

Sur  les  deux  moyens  du  pourvoi  ;  Vu  l'art.  1999  du  Code  civil. 

Attendu  qu'il  résulte  des  faits  constatés  par  le  jugement  atta- 
qué qu'Eugène  Andreux,  requis  par  le  maire  de  Bar-le-Duc  de 
donner  ses  secours  aux  malades  atteints  du  choléra,  dans  la  cir- 
conscription à  lui  assignée,  a  obtempéré  à  cette  réquisition; 

<Ju'il  devait  dès  lors,  et  par  cela  seul,  recevoir  un  salaire  pour 
les  soins  par  lui  donnés; 

Que  nul  ne  peut  être  tenu,  en  l'absence  de  toute  disposition  de 
la  loi,  de  faire  gratuitement  le  sacrifice  de  son  temps,  de  son 
travail  de  son  industrie,  même  à  l'intérêt  public  ou  communal; 

Qu'aucune  disposition  de  la  loi  n'a  exigé  ce  sacrifice  dans  le 
cas  de  calamités  publiques  ; 

Que  l'appel  fait  à  tout  individu  exerçant  une  profession  salariée 
pour  obtenir  de  lui  un  acte  de  cette  profession,  suppose  nécessai- 
rement, et  implique  la  promesse  et  l'obligation  de  lui  en  payer  le 
salaire. 

Que  dans  les  faits  de  la  cause,  le  maire  de  Bar-le-Duc,  agissant 
en  vertu  de  la  loi  des  16  et  â4  août  1790,  pour  arrêter  dans  ses 
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progrès  un  fléau  calamiteux  répandu  dans  la  commune  confiée  à 
son  administration,  exerçait  l'un  des  pouvoirs  attribués  par  cette 
loi  à  Tautorité  municipale; 

Qu'avant  tout,  et  indépendamment  de  l'influence  utile  que  les 
mesures  par  lui  prises  pouvaient  avoir  dans  rkitérêt  général,  ces 
mesures  avaient  pour  but  l'intérêt  de  la  ville  de  Bar  et  la  conser- 
vation de  ses  habitants. 

D'où  il  suit  que  la  dépense  à  faire  pour  leœr  accomplissement  et 
pour  le  payement  des  salaires  et  indemnités  auxquels  elles  poH- 
vaient  donner  lieu,  était  éminemment  une  dépense  eommonaleet 
devait  être  à  la  charge  de  la  ville; 

Et  attendu  que  le  jugement  attaqué  a  décidé,  au  contraire, 
qu'il  n'était  dû  aucime  indemnité  à  Eugène  Andreux  pour  les  se- 
cours par  lui  donnés  comme  médecin^  sur  la  réquisiticm  du  maire 
de  Bar-le-Duc  aux  malades  atteints  par  le  choléra; 

Qu'en  jugeant  ainsi,  il  a  violé l'artide  précitédu  Gode  civil; 

Casse. 

«—  Voici  Tordre  du  jour  de  la  séance  du  mercredi  %  juin  pro- 
chain, de  la  Sodété  médicale  du  Panthéon  : 

1»  Dépouillement  de  la  correspondance  et  compte-rendu  d'ouvra- 
ges imprimés,  par  le  secrétaire-général  ; 

2  »  Développement  des  lois  et  conditions  primordiales  qui  prési- 
dent à  l'opération  de  la  lithotripsie  scientifique,  parle  baron  Heur- 
teloup  ; 

3'  Discussion  sur  la  cataracte;  communication  de  M.  Furnari; 

4°  Communications  diverses. 

—  Il  existe  à  Athènes  une  colonne  antique,  isolée,  qui  appar- 
tenait, dit  on,  autrefois  à  un  temple  d'Esculape.  La  tradition  po- 
pulaire est  restée  fidèle  au  culte  du  dieu  de  la  santé.  Au  bas  de  la 
colonne  a  été  construite  une  sorte  de  niche  dans  laquelle  les  ma- 
lades et  leurs  parents  envoient  brûler  des  cierges.  La  colonne  elle- 
même  est  regardée  comme  prophétique.  . 

Veut-on  savoir  si  un  malade  guérira  promptement,  on  prend 
un  de  ses  cheveux,  et  on  va  l'attacher  à  la  coloYme  par  les  boots 
avec  un  peu  de  cire.  Si  la  cire  reste  ferme,  le  malade  est  pris  bien 
dangereusement,  si  imseul  bout  se  détache;  il  laûguiri  plus  ou 
moins,  suivant  le  temps  que  la  cire  met  à  se  détacher  des  deux  cô- 
tés, le  malade  est  sauvé. 

— M.  le  Roy-d'Etiolles  père  a  commencé  son  cours  pLfjUcd'uro- 


NounnuL£s.  6r^5 

pathie  mardi  dernier,  à  quatre  heures  du  soir,  et  le  continuera  les 
mardis  »ûvant3,au  Cercle  des  sociétés  savantes,  ^ai  Malaquais,  3. 
Les  leçons  auront  particulièrement  trait  à  la  lithotbritie ,  aux  ma- 
ladies de  la  prostate  et  aux  sténosies.     , 

—  M.  le  docteur  Robert  vient  de  publier  à  Strasbourg,  le  pre- 
mier numéro  d'une  Kevue  hydrologique,  «  Placé  au  centre  d'un 
grand  nombre  d'établissements  d'caui  minérales,  dit  la  Gazette  de 
Strasbourg,  assuré  de  la  collaboration  de  médecins  distingués, 
M.  Robert  ne  peut  manquer  d'obtenir  pour  sa  Revue  un  succès 
digne  de  ses  efforts.  » 

—  Le  nommé  C...,  ouvrier  de  Loudun,  avait  depuis  une  dizaine 
d'années  la  funeste  habitude  de  se  teindre,  deux  fois  par  semaine, 
la  barbe  et  la  chevelure,  avec  une  préparation  composée  de  li- 
tharge  et  de  pierre  infernale.Pendant  plusieurs  années  aucun  effet 
toxique  ne  se  manifesta,  et,  malgré  le  cours  des  ans  sa  chevelure 
restait  toujours  noire  ;  pour  lui  cette  préparation  était  une  espèce 
de  fontaine  de  Jouvence,  lorsque,  il  y  a  quelques  mois,  sa  tète  s'af- 
faiblit, sa  raison  diminua,  et  il  fut  pris  d'aliénation  mentale  :  sa 
folie,  d'abord  douce  et  paisible,  devint  bientôt  furieuse,  et,  après 
avoir  été  renfermé  dans  un  asile  où  il  figurait  parmi  les  aliénés  les 
plus  furieux,  il  vient  de  mourir  des  suites  de  sa  funeste  coquetterie. 

En  présence  de  tels  faits,  ne  devait-K)n  pas  s'opposer  énergique- 
ment  à  la  vente  de  semblables  préparations?  Que  de  cas  de  folie 
dont  la  cause  est  ignorée  ou  mal  expliquée,  ont  pu  puiser  leur  ori- 
gine dans  l'emploi  de  cosmétiques  toxiques  ! 

—  Voilà  la  peinture  qu'un  aide  chirurgien  trace  de  sa  personne 
et  de  l'emploi  de  son  temps  après  la  prise  de  Gawnpora  (Indes). 
Noos  traduisons  textuellement: 

a  Pendant  six  jours,  j'eus,  dans  les  retranchements,  une  terrible 
besogne.  Le  premier  jour,  j'amputai  huit  membres,  pansai  plus  de 
quatre- vingts  blessures,  pouvant  à  peine  distinguer  le  jour  de  la  nuit, 
mangeant  et  buvant  quand  le  hasard  le  voulait.Trois  boulets  traver- 
sèrent le  toit  de  notre  hôpital  5  les  balles pleuvaient  continuellement 
sur  ses  parois.Nous  avons  maintenant  800  morts  ou  blessés,avec  un 
seul  chirurgien,  huit  aides  et  des  infirmiers.  Tous  mes  vêtements 
sont  perdus  de  sang.  Me  voyez-vous  la  tête  nue,  les  cheveux  nattés 
par  le  sang,  les  yeux,  la  bouche  souillés  du  sang  qui  jaillit  des 
artèrestjesuis,  en  vérité,  tout  sang  1  —  Combien  de  balles  ai-je 
extraite8"?de  blessures  ai -je  sondées,  étanchées,  paoûtsées  ?  d'opé- 
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rations  pratiquées  ou  aidées  ?  Je  ne  saurais  le  dire.  Mais  la  vérité 
est  que  en  une  semaine  j'ai  certainement  fait  plus  de  chirurgie 
que  beaucoup  de  chirurgiens  n'en  ont  vu  faire  pendant  toute  leur 
vie.  » 

—  Dans  les  examens  de  TEcoie  de  médecine  qui  ont  eu  lieu 
récemment  en  Pensylvanie,  sept  dames,  dont  une  de  la  Virginie  et 
une  de  la  Caroline  du  Nord,  ont  reçu  leur  diplôme  de  docteur  en 
médecine. 

—  Nous  avons  annoncé,  il  y  a  quelques  semaines,  la  Domina* 
tion  de  M.  Tholozanaux  fonctions  d'archiâtre  de  la  cour  de  Perse, 
Il  est  parvenu  depuis  sur  les  petits  avantages  et  les  grands  incon- 
vénients de  cette  position,  les  renseignements  qui  suivent. 

EnVoici  les  inconvénients  :ils'ne  sont  pas  nombreux  et  se  bornent 
à  un  seul;  mais  il  est  grave.  Un  médecin  étranger,  un  Français  sur 
tout,  n'est  plus  exposé,  en  Perse,  à  mourir  sur  un  pal  eu  sur  un 
crochet  en  place  publique^  en  revanche,  il  est  fort  sujet  à  mourir 
du  poison.  On  lit  dans  THistoire  ancienne  de  Rollin,  qu'une  reine 
de  Perse  empoisonna  sa  rivale  avec  la  moitié  d'un  petit  oiseau 
dont  elle  même  mangea  l'autre  partie  sou^  ses  yeux  pour  lui  ins- 
pirer toute  confiance^  un  côté  de  la  lame  qui  servit  à  le  couper 
était  empoisonné.  La  science  des  poisons  remonte  haut  en  Perse, 
comme  l'on  voit,  et  elle  ne  s'est  pas  perdue  s'il  est  vrai,  comme  on 
le  prétend,  que  M.  Ernest  Cloquet  est  le  ciuquièms  médecin  que 
les  guérisseurs  indigènes,  jaloux  du  savoir  et  du  crédit  des  méde- 
cins français,  auraient  empoisonné. 

Quant  aux  avantages  offerts  au  médecin  que  le  schah  investit  de 
sa  confiance,  ils  sont  en  rapport  avecles  dangers.  Il  a  60,000  francs 
d'appointements,  le  logement,  les  voitures,  les  chevaux,  et  un 
harem  de  douze  femmes,  six  blanches  et  six  noires.  Nous  aimons  à 
croire  qu'il  est  libre  de  ne  pas  user  de  cette  partie  de  la  subvention. 

NÉCROLOGIE. 


Mort  deM-Lucas-Champonmère. 


Encore  un  journaliste  médical  qui  s'éteint,  encore  une 
larme  à  verser  sur  la  tombe  de  ces  soldats  de  la  presse  dont 
le  travail  est  si  rude  et  toujours  si  ingrat. 
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Cependant  M.  Lucas- Championnière  s'est  rarement  oïêlé 
aux  luttes  du  journaliste  et,  emprisonné,  pour  ainsi  dire, 
dan?)  la  périodicité  mensulle  de  son  recueil,il  a  accompli  sa  tâ- 
che avec  calme,  avec  impartialité  et  toujours  avec  talent. 

Son  rôle,  moins  brillant  mais  aussi  moins  périlleux  que 
celui  des  athlètes  qui  se  passionnent  pour  ou  contre  les 
hommes  et  les  idées  qui  surgissent,  à  été  utile  au  modeste 
praticien,  et  ses  bienfaits,  pour  s'être  répendus  sans  faste  et 
sans  bruit,  n'en  ont  pas  moins  été  continus  et  réels. 

A  côté  des  services  que  le  Journal  de  médecine  et  de  chi" 
rurgîe  pm/f^i/e^  rendait  à  l'exercice  de  notre  art,  M.  Lucas- 
Championnière  eut  la  pensée  de  faire  tourner  au  profit  de 
notre  proA^ssion  les  relations  que,  grâce  à  son  recueil,  il  avait 
établies  sur  tous  les  point  de  la  France.  Il  édifia  la  première 
statistique  médicale  que  la  France  ait  possédée. 

Seul  livré  à  ses  propres  ressources,  il  parvient,  au  milieu 
de  difficultés  immenses,  à  compter  le  personnel  de  la  profes- 
sion médicale  et  à  nous  faire  connaître  le  nombre  de  praticiens 
qui  existaient  en  France. 

Malheureusement  ce  travail  tout  numérique  ne  pouvait 
être  contrôlé,  et  par  conséquent,  ne  parvint  pas  à  conquérir 
toute  la  confiance  qu'il  méritait. 

Et  cependant  les  résultats  auquels  notre  confrère  était 
parvenu  éf  lient  exacts  ;  car  nous-même,  voulant  nous  met- 
tre à  l'abri  de  toute  influence,  nous  ne  consultâmes  Je  tra- 
vail de  M.  LucasChampionnière  qu'après  le  complet  achè- 
vement du  nôtre,  et  les  chifi'res  obtenus  dans  l'une  et  Tautre 
statistique  étaient  à  peu  près  égaux.  Cette  similitude  de  ré- 
sultats était  pour  les  deux  travaux  la  meilleur  contreépreuve. 

M.  Lucjs-Campionnière  ,  reçu  docteur  en  1828  avait 
dès  Tanné  suivante  fondé  le /oMrna/  de  médecine  et  de  chi- 
rurgie pratiques,  {{\3!\\  a,  depuis  cette  époque,  dirigé  avec 
conscience  et,  nous  le  répétons,  avec  talent.  Entre-temps,  en 
1836,  il  publia:  Recherches  pratiques  sur  le  traitement  de 
la  syphilis,  ouvrage  fondé  sur  les  observations  de  Cullerier, 
père  du  ciiirurgien  actuel  des  hôpitaux. 
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NOTICES  BIBUOGRAPHIQUES. 

KAPPEL  DES  PRn(Cn>B$  DOCTRRUUX  DE  LA  CONSTITCTKMf  DE  LHOWE.  énoBCés 
par  Hippocraie,  démontrés  par  Barlbcz  eidéveIoppésBarsonécole,elapplic4iH)ndéc«s 

g  vérités  k  la  théorie  dfs  maladies,  par  M.  le  professeur  LORDAT,  oflleier  de  l'ordre  impérial 
de  la  Légion-d'Honneur.  —  A  Lyon  chez  Melle  SAVY»  libraire,  place  BeUeeovr,  11. 

La  Revue  médicale  est  obligée  d'emprunter  à  la  Gazette 
de  Lyon  cette  petite  bibliographie  du  dernier  ouvrage  de  M. 
le  professeur  Lordat.  On  sait  que  les  principo-vitalistes  de 
Montpelli^  se  sont  entendus  pour  critiquer  La  Bévue  médicale 
et  pour  ne  jamais  lui  adresser  des  ouvrages  où  cette  critique 
se  trouve.  C'est  le  cas  du  livre  de  M.  Lordat;  c'est  ce  qui 
expUque  pourquoi,  avec  la  meilleure  volonté  d'en  rendre 
compte,  nous  sommes  réduits  à  emprunter  le  compte  rendu 
d'un  autre  journal. 

L'illustre  professeur  vient  de  publier'sous  ce  titre  25  leçons  dans 
lesquelles  il  a  résunaté  son  enseignement  philosophique.  Il  donne  le 
nom  de  Constitution  de  Thomme  à  a  l'assemblage  assorti  de  tous 
les  éléments  qui  forment  l'homme,  et  qui  rendent  cet  être  la 
cause  efficiente  de  la  vie  humaine,  d  Cet  assemblage  se  compose  : 
i^  d'une  instrumentation  matérielle  ;  2*  d'une  âme  pensante  subs- 
stantielle, type  defunité,  affective, Ubre,  responsable,  S»  d'une  force 
vitale  dont  la  nature  n'est  identique  ni  avec  celle  de  l'instrumenta- 
tion, ni  avec  celle  de  l'àme  pensante  ni  tout  à  fkic  incomparable 
avec  ses  associés;  unitaire  de  sa  fioaUté,  et  indivise,  mais  à  quel- 
ques égards  divisible;  douée  de  spontanéité  mais  non  de  liberté;  in- 
communicable jusqu'à  un  certain  point^  mais  non  faidépendante, 
puisqu'elle  est  susceptible  de  cohésion  avec  une  autre  force  vitale 
et  d'une  sympatliie  occulte  ;  douée  d'mstincts  ;  sujette  à  des  états 
morbides  appelés  affectionSy  mais  inaccessible  aux  influences  de  la 
raison  et  de  la  volonté,  quoiqu'elle  ne  soit  pas  étrangère  aux  afîec- 
tions  de  l'âme  pensante. 

a  Tels  sont  les  éléments  distincts  de  Tétre  humain.  Le  mode  de 
l'union  qui  les  assemble  pour  constituer  Thomme  est  incomparable 
et  ne  peut  porter  d'autre  nom  que  celui  d'union  hypostatique. 
Cette  doctrine,  jusqu'à  présent  vainement,  attaquée,  rendue  phu 
digne  de  considération  par  l'impuissance  des  théories  hypothétiques 
essayées  avant  Galieo^  et  de  celles  que  nous  avons  vues  depuis 
l'apparition  du  cartésianisme^  est  la  saule  qui  jouisse  vivifier 
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l'hygiène  et  la  médecine  pratique,  et  faire  de  Tanthropologie  une 
science  aussi  unitaire  que  son  objet. 

L'auteur  attache  irne  grande  importance  à  l'admission  d'un  qua- 
trième règne  de  la  nature  institué  par  Isidore  Geoffroy  St^Hilaire, 
fait  pour  l'homme  seul.  Cette  pensée  est,  pour  lui,  la  doctrine  de 
la  constitution  de  l'homme  cFffippocrate,  «  La  puissance  rationnelle, 
seul  élément  incomparable,  cause  qui  se  trouve  uniquement  dans 
l'espèce  humaine,  qui  peut  seul  opérer  la  vie  sociale  intellective, 
suffit  pour  que  le  bon  sens  défende  de  placer  dans  aucun  des 
anciens  règnes  l'être  muni  de  cette  puissance  privilégiée.  > 

M.LoiU)AT  fait  remonter  à  Hippocrate  la  doctrine  du  double  dy- 
namisme de  l'homme,  exprimée  dans  le  Traité  du  cœur^  où  il  parle 
de  l'âme  raisonnable  qui  est  au-dessus  de  l'autre,  l'âme  à  laquelle 
il  donne  le  nom  de  nature  vivante.  Cette  dernière  agit,  sans  le 
savoir,  vers  sa  destinée,  comme  elle  agirait  si  le  bon  sens  l'avait 
dirigée.  C'est  l'admission  de  ce  double  dynamisme  qui  caractérise 
le  vitalisme  dont  l'Ecole  de  Montpellier  a  seule  gardé  les  traditions. 
L'animisme  de  Stahl,  les  esprits  animaux  de  Descartes,  l'irritabilité 
deHaller,  de  Broussaia,  les  propriétés  vitales  de  Bichat  sont 
l'expression  d'un  faux  vitalisme.Descartes  et  Bordeu  se  sont  trompés 
aussi  en  croyant  que  le  monde  ne  contenait  que  deux  causes  :  les 
corps  et  les  âmes  intellectives,  et  deux  effets  :  les  mouvements  et 
la  pensée,  a  Un  Messie  sincèrement  désiré  par  le  public  et  les  pra- 
ticiens consciencieux  est  arrivé  :  ça  été  Barthez  dont  nous  recueil- 
lons les  bienfaits.  »  L'éloge  de  ce  grand  professeur  répond  au  début 
que  nous  venons  de  citer.  M.  Lordat]  trouve  dans  les  Nouveaux 
éléments  de  la  science  de  V homme  la  démonstration  de  la  dualité 
du  dynamisme  humain  d'Hippocrate. 

M.  Jouffroy,  M.  Maurial  et  l'abbé  Flottes,  ont  aussi  démontré  la 
la  réalité  de  la  force  vitaU  humaine^  c'est-à-dire  la  présence  d'une 
force  capable  d'opérer  un  grand  nombre  de  fonctions  finales,  sans 
avoir  pour  cause,  ni  l'intelligence,  ni  un  mécanisme» 

Mettons  en  regard  de  l'apothéose  de  l'Ecole  de  Montpellier  et  de 
ses  adhérents,  la  critique  animée  s'adressant  à  tous  les  savants  qui 
n'ont  pas  admis  le  double  dynamisme  dans  l'homme,  à  commencer 
par  Descartes  et  par  l'Académie  des  sciences  qui  s'élevait,  en 
1806,  contre  ks  Nouveaux  tiémmU  de  la  Miencê  de  l'homme. 
a  Son  Secrétaire  perpétuel  Cuvier^  chargé  de  publier  une  Histoire 
des  progrcz  des  sciences  naturelles  y  depuis  1789  jusqu'à  ce  jour, 
s'est  trouvé  dans  rimpossibilitéde  philosopher^  les  lois  des  phéno- 
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mènes  vitaux  n'étant  conformes  ni  à  celles  de  la  physique,  ni  à 
celles  de  rintelligence.  Il  n'a  jamais  pensé  qu'il  existât  dans  le 
monde  d'autres  puissances  que  celles  que  Descartes  avait  recon- 
nues. Il  a  méconnu  l'ordre  vital.  c(  Vous  devinez  sans  peine  com- 
ment l'auteur  traite  le  Secrétaire  perpétuel  qui  a  osé  écrire  que  la 
Science  de  l'homme  de  Barthez  était  une  métaphysique  de  mots 
sans  idées. 

Je  ne  rapporterai  pas  ici  les  paroles  amères  employées  par  M. 
LoRDAT  pour  venger  son  hippocratisme  contre  les  médecins  qui 
n'admettent  que  deux  principes,  et  surtout  contre  M%Cayol  qui  af- 
fiche l'incroyable  prétention  d'êtrehippocratiste,  dans  un  Mémoire 
dont  voici  le  titre:  «  Du  ver  rongeur  de  la  tradition  hippocratique, 
a  défense  de  l'hippocratisme  moderne  contre  les  attaques  d'un  cer- 
«  tain  parti  néo-catholique.  »  M.  Lord at  ne  veut  pas  plus  admettre 
un  hippocratisme  moderne  qu'un  néo-cathoUcisme.  'Jl  reproche  à 
l'auteur  d'avoir  sacrifié  a  aux  dieux  accoutumés  et  vulgarisés  du 
pays,  Percault,  Stahl,  Cabanis,  Bichat.  Cet  hippocratisme  est  pour 
lui  l'anti-hippocratisrae  formel  de  l'hippocratisme,  véritable,  l'op- 
posé de  la  pensée  d'Hippocrate  sur  la  constitution  de  l'homme.  » 

J'ai  essayé  de  donner  une  idée  de  l'esprit  scientifique  qui  a  ins- 
piré l'ouvrage  du  respectable  professeur;  mais  une  lecture  atten- 
tive peut  seule  faire  connaître  la  vaste  érudition  qu'il  renferme,  la 
conviction  qui  anime  toutes  les  pages.  Je  regrette  que  cette  étude 
soit  hérissée  de  quelques  difficultés.  Ainsi,  on  a  quelquefois  de  la 
peine  à  lier  entre  elles  les  discussions  que  viennent  interrompre 
des  incidents  pleins  d'intérêt,  mais  dans  lesquels  le  professeur 
obéitplus  à  l'inspiration  du  moment  qu'à  l'ordre  didactique.  Ce  qui 
donnait  plus  de  vie  à  la  parole  devient  un  défaut  dans  un  livre. 

Qu'il  me  soit  permis,  en  terminant,  de  regretter  que  des  dissen- 
timents scientifiques  aient  pu  inspirer  la  critique  acerbe  que  le 
professeur  a  dirigée  contre  tant  d'hommes  rendus  respectables  par 
l'admiration  de  nos  pères  et  par  celle  que  nous  leur  avons  vouée. 
Quelque  soit  l'éclat  dont  brille  l'École  de  Paris,  celle  de  Montpellier 
ne  doit  pas  craindre  d'être  éclipsée  par  ses  rivales,  tant  qu'elle 
pourra  montrer  des  athlètes  comme  celui  qui  descend  encore  une 
fois  dans  l'arène  que  son  nom  remplit  depuis  tant  d'années. 

Pour  les  articles  non  signés,  le  Or  SALES^GIRONS. 


Paris.  Inp.  Moqaet,.92,  me  dt  la  Harpe. 
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S  VI. 

Examen  des  principales  opinions  sur  la  formation  du  gei  me. 

Des  expériences  de  Spallanzani  prouvent,  dit  Muller,  que 
Tair  atmosphérique  est  nécessaire  au  développement  des  infu- 
soires  ,  et  qu'il  ne  s'en  produit  pas  dans  des  infusions 
qu'on  a  tenues  pendant  une  heure  exposées  à  l'action  de  Teau 
bouillante,  après  les  avoir  mises  dans  des  vases  hermétique- 
ment clos. 

Des  productions  différentes  se  forment  dans  une  même  infu- 
sion ,  quand  le  hasard  la  soumet  à  des  conditions  diverses.  Ain  • 
si,  l'infusion  de  feuilles  d'iris  développe  des  infusoires  dans  un 
long  vase  couvert  de  toile  et  exposé  au  soleil ,  et  de  la  ma- 
tière verte  dans  un  second  vase  placé  à  une  exposition  diffé- 
rente ;  une  infusion  de  seigle  dans  de  Teau  de  puits  donne 
également  des  produits  divers ,  suivant  qu'on  y  plonge  on  non 
une  baguette  de  fer. 

Tréviranus  en  conclut  qu'il  existe  dans  toute  la  nature  une 
matière  constamment  active  ,  absolument  indécomposable  et 
indestroctiblê,  en  vertu  de  laqti(Ai&tous  les  êtres  vivants»  depuis 
le  byssus  jusqu'au  palmier  ,  et  depuis  la  monade  jusqu'aux 
monstres  marins,  possèdent  la  vie  dont  ils  jouissent  ;  que  cette 
matière  invariable  dans  son  essence  ^  mais  variable  dans  sa 
forme ,  change  continuellement  de  '  configuration  ;  [qu'elle 
«»t  amofpbepar  elle-même,  mais  susceptible  de  prendre  toutes 
1858.  Juin.  T.  L  41 
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les  formes  de  la  vie  ;  qu'elle  n'obtient  une  forme  déterminée 
que  par  l'i^f^cç  4^  çvi^es  ç^térieur^  ;  qv  qlle  ne  persévère 
sous  cette  forme,  qu'autant  que  les  mêmes  causes  subsistent,  et 
qu'elle  en  prend  une  autre  dès  que  d'autres  forces  agissent 
sur  elle. 

Cette  matière  active  de  Treviranus  est-elle  autre  chose  que 
de  la  matière  organisée  déjà  ,  c'est-à-dire  »  de  la  matière  en 
forme  de  corps,  unie  à  un  principe  de  vie  ou  mue  par  lui  ?  Cet 
habile  o^orvateui*  n'aurai t-i[.pa»  ici  cojafoy du  deux  choses  fort 
distinctes,  essentientiel^ement  di$tii^>^s  selon  nous  :  la  matière 
organisée  déjà,  la  matière  vivante,  et  la  matière  purement  or- 
ganisable  et  sans  vie  encore  7  Nous  serions  porté  à  le  croire. 
A  coup  sûr,  ce  n'est  pas  l'observation  on  rexpérience  qui  pçfit 
dires^tl  existe  dans  le  monde  une  matière  absolument  décom- 
posable,  i^orpbe,  mais  susceptible  de  prendre  louiez  leslormes 
.possibles  sons  l'action  de  forces  étrangères? 

]^m  encore  ,  qu^elles  seraient  ces  forces  ? .  Sont'^llcs  sm^i 
maléricAleSi,  indécomposables,  actives  de  leur  nature?  Gn  <}iioi 
donc  diiïéreraji^nt-^es  de.  cettematièce  primitive  quifiBt.dle- 
même  active,  et  absolument  indivisible?  Nous  professons  9mà 
l'existeoce  de  forces  essentiellement  actives  ,  mais  nous  ne  les 
jCr.oy.OQS.pQÎiit  iv^tériielies  ;  nous  professons  de  mêmeCindiii- 
mbililé  ^bsolu^e,  l'inétendue  de  la  matière  première,  mus  nous 
ne  la  croyons  pas  active.  Ce. n'est  que  par  la  réunion  des  pria- 
çipf^  i^A^tifs  9i|x  principes  qui  ne  le  sont  pas  ,  que  ceux-ci «n- 
p^jfi^Qnt^tt^rn^ept  corps,  s'organisont  et  vivent. 

,Qf^  YoU  par  là  ce  qui  nous  rapproche  et  ce  qui  iKMi$.éloig«e 
de  Treviranus. 

iÇi^^^v^pt  ne  s'explique  p^s  asfiç^Âttr  la  natore^et  l'uction 
.4esfoi:ces  extérieures  qui  dOA^en|t,.suiy.Mt.lni»4inefaiiaie  di- 
teirn^infsjs.^  l^m^Mèrô  activo^pnf^mi^evft^iidraUrtl  Mtr  j«$- 
jq^;^  ^jina  qjo^  ce»  formcis  peurenf  produif e.de%  MrçswiKga4iiat« 
f^Vl^c  d^la  .matière  inorganique,  d'iiliord,  ^ei4as  ovg^ÎMytîws 
^Sîpp^fîj^ures  a¥ec  des  matôrieux  (organiques  Aniénennaiiuwt 
,fer0|f^s?  fSeraitrçeià  une  manièneid'«dnfittre  »«t  d'ientettére  la 
K^^UtÂQ^  «poAtaoiei?  On  bien  fiiodnât-il»  eonjaisopoMt  m- 
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Tanl  l'acception  propre  du  mot,  supposer  que  c'est  la  matière 
première  elle-même  qui  s'organise?  Telle  ne  semble  pas  être 
l'opinion  de  Tréviranus ,  et  il  faut  convenir  que  la  manière 
dont  les  expériences  destinées  à  la  prouver  ont  été  faites  ne 
garantit  nullement  qu'il  ne  se  soit  glissé  aucune  illusion.  Mais, 
les  remarques  qui  ont  pour  objet  d'établir  la  possibilité  de 
celle  illusion  ,  ne  réfutent  pas  à  leqr  tour  la  possibilité ,  ni 
même  la  réalité  de  la  génération  spontanée  ;  elles  montrent 
seulement  qu'il  n'y  a  guère  moyen  de  la  prouver  par  l'obser- 
vation directe. 

Toutefois»  Ehrenberg  Ta  réellement  rendue  fort  invraisem- 
blable par  ses  recherches  sur  l'organisation  des  animaux  et 
des  végétaux  qu'on  dit  naître  de  cette  manière,  si  toutefois  on 
peut  ajouter  pleine  conGance  à  des  observations  d'une  exces- 
sive délicatesse,  et  où  Tillusion  est  aussi  facile  que  la  bonne 
foi  peut  être  sincère. 

D'abord ,  il  a  découvert  la  véritable  germination  des  se- 
mences des  champignons  et  des  moisissures  ,  et  par  là  fixé  le 
mode  do  propagation  de  ces  végétaux.  11  a  fait  voir  comment 
on  peut  produire  de  nouvelles  moisissures  avec  des  graines  de 
moisissures.  Il  a  par  ce  moyen  rendu  probable  le  fait  déjà  pré- 
sumé, que  dans  le  cas  où  ces  êtres  apparaissent  d*une  manière 
inopinée  y  c'est  tout  simplement  que  leurs  graines  disséminées 
par  l'eau  ou  les  vents,  ont  trouvé  le  sol  nécessaire  à  leur  dé  - 
veloppement. 

Quant  aox  animalcules  iafusoires  ,  il  a  reconnu  qu'ils  ont 
one  structure  compliquée ,  de  sorte  que ,  même  la  plus  petite 
BKHiade  observée ,  celle  de  l/âOOO  de  ligne  de  diamètre  a  en- 
core un  estomac  composé,  et  des  organes  locomoteurs  qui 
consistent  en  des  cils.  Chez  d'autres,  il  a  observé  les  ^ofs ,  et 
la  propagation  par  des  œuGs*  €os  parlicuiarités  soulevait  les 
plus  grands  doutes  contre  l'exactitude  d^  observations  anté* 

-  rieures,  dont  les  auteurs,  sans  cotanaltre  ia  strncture  complexe 
dessùaimaux  dont  ils  parlaient,  prétendaîenl  les  avoir  vus  naître 

'iknméidiatenient  de  {^articules  de  substanoee  inites  ea  iafti- 
siÔD. 
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Ehrenberg  conclut  d'observations  diverses  que  tons  les^a- 
fasoires  provicDoent  d'œufs,  comme  les  autres  animaux,  et  il 
laisse  indécise  la  question  de  savoirs!  les  œufs  sont  réellement 
en  partie  le  produit  d'une  génération  spontanée. 

Wagner ,  de  son  c6té ,  regarde  comme  un  fait  avéré  la  con- 
version d'infusoires  en  matière  verte  dePriestley,  matière  qui 
a  été  décrite  par  plusieurs  gavants.  Hais  pour  lui,  cette  matière 
n*estautre  chose  qu'un  assemblage  de  débris  d'infusoires  morts, 
appartenant  à  CEugela  viridis.  Il  révoque  en  doute  ,  la  con- 
version de  la  matière  de  Priestley  en  conferves,  en  nlves ,  en 
Iremelles,  ou  même  en  mousses ,  dont  quelques  auteurs  ont 
parlé.    - 

Ehremberg  penche  pour  Tancienne  opinion,  suivant  laquelle 
les  œufs  des  vers  intestinaux,  des  entozoaires  en  général,  sont 
disséminés  par  la  circulation  dans  toutes  les  parties  des  animaux. 
Quant  aux  animalcules  spermatiques,  il  admet  qu  ils  sont  ino- 
culés à  chaque  animal  dans  l'acte  de  la  génération.  Mats  d'où 
seraient-ils  venus  primitivement  et  comment  en  expliquer  la 
multiplication  croissante  et  indéfinie?  11  j  a  là  des  difficultés 
sérieuses  que  l'hypothèse  de  la  transmission  n'explique  pas. 

La  formation  des  infusoires  n'est  point  elle-même  une  pro- 
duction primitive  de  la  matière  organique  suivant  le  même 
naturaliste  :  elle  suppose  déjà  l'existence  d'êtres  organisés, 
puisqu*aucune  substance  organique  ne  se  développe  jamais 
d'elle-même,  et  que  les  végétaux  vivants  paraissent  seuls  avoir 
la  faculté  de  transformer  des  combinaisons  binaires,  comme 
l'eau  et  l'acide  carbonique,  en  combinaisons  ternaires  organi- 
ques, en  matière  organique,  tandis  que  les  animaux  vivent 
uniquement  de  matière  organique  déjà  formée,  qu'ils  n  ont 
pas  le  pouvoir  d  en  créer  eux-mêmes  avec  des  éléments  et  des 
compositions  binaires,  et  que  par  conséquent  leur  existence 
suppose  celle  du  règne  végétal. 

Quant  à  savoir  comment  les  êtres  organisés  se  sont  pro- 
duits primordialement,  et  comment  la  matière  a  acquis  nue 
force  qui  est  absolument  nécessaire  à  la  formatîou  et  à  la  sub- 
sistance de  la  matière  organique  ;  mais  qui,  d'un  autre  côté» 
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r  ^'gfl  aaimtiX  fait  de  deux  moitiés,  d'une 

fo  f^^[   ^^  ^^/moiiié  de  chacal.  Commeut  concilier  ce 

)  '^'^^^'^éesisience  du  germe  ?  Si  le  germe  préexiste 

^Jfff^ '^f  L,  il  y  c^^  toul  chien;  il  n'j  est  pas  d'avance 
jjf,it  1^  ^  .^i  moifié  chien.  Certainement  la  moitié  chacal 
0oiti^  ^T^upâs  dans  la  chienne.  Je  prends  ce  métis,  je  sop- 
pef^  /{.me/le,  et  je  l'unis  avec  un  chacal.  J'obtiens  un  se- 
P^^is,  qui  n'a  plus  qu'un  tiers  de  chien.  Je  continue .en- 
^^^  ci  ^^  procédant  toujours  de    même  :  à   la  troisième 
^[  ^ration,  le  métis  n'a  plus  qu'un  quart  de  chien  ;  à  la  qua- 
iième  i'  "'^  P'^  ^^^  ^^  chien.  J'ai  donc  changé  un  germe  de  i 
cbieo  en  un  germe  de  chacal;  car  le  gorme  primitif,  le  germe 
QUI  était  dans  la  chienne,  était  un  germe  de  chien.  En  substi- 
tuant, dans  mon  expérience,  la  chacale  à  la  chienne,  et  le 
cbien  au  chacal,  j'aurais  pu   changer  de  même  un  germe  de 
chacal  en  un  germe  de  chien...  En  réalité  je  ne  change  rien  ; 
car  rien  n'était  préformé  encore,  et  il  n'y  a  point  de  germe 
préexistant. 

«  Il  n'y  a  pas  plu*;  de  germes  réparateurs  que  de  germes 
préexistants...  J'ai  fait  voir  par  mes  expériences  sur  la  forma^ 
tion  des  os,  que  tandis  qu'un  os  se  développe,  il  change,  il  se 
renouvelle,  il  se  fait,  il  se  défait,  il  se  refait  sans  cesse.  Quand 
un  os  croît  en  grosseur  ou  en  longueur,  il  ne  se  gonQn  pas 
pour  devenir  plus  gros;  il  ne  s'étend  pas  pour  devenir  plus 
long.  L'os  change  continuellement  de  corps,  de  tète;  il  change 
continuellement  de  matière  pendant  qu'il  s'accroît...  Ce  n'est 
pas  le  même  os  qui  s'accroît;  à  un  os  d'une  grosseur  donnée 
succèdent  des  os  de  plus  en  plus  gros  ;  de  même  que  pour  b 
longueur.  Où  sont  les  germes  de  ces  os  successifs,  de  ces  os 
constamment  résorbés  par  le  périoste  interne,  à  mesure  qu'ib 
sont  constament  reproduits  par  le  périoste  externe(l^  ? 

Nous  avons  entendu  les  maîtres  ;  essayons  d'en  résumer  les 
leçons  et  d'en  tirer  des  conséquences. 
Il  résulte  des  faits  qui  précèdent  plusieurs  propositions  fort 

(1)  Journal  des  êavarUs,  sept.  1853i* 
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importantes,  et  que  nous  nous  borneroDs  à  énoncer  :  c  est  que 
Faction  de  l'air  n*est  fK>îni  indifférente  à  Téclosion,  si  ce  n*e6l 
à  la  formation  des  germes; 

L'action  vitale,  et,  dans  notre  manière  de  voir,  T  action  des 
principes-  vitaux  d'espèce  différente,  nés' exerce  pas  indistinc- 
tement dans  toutes  les  circonstances  extérieures. 

D*apisès  Tréviranus,  la  matière  posséderait*  une  force  org»i 
nisatrice,  en  vertu  de  laquelle  elle  prendrait  teHe  ou  telleforme 
suivant  les  circonstances,  ou  plutôt  sous  l'action  de  forces 
étrangères)  ce  qui  porte  bien  un  peu  atteinte  à  la  forma- 
tion spontanée  des  êtres  organisés.  Burdach  croit  aussi  à 
une  génération  spontanée  ;  mais  il  la  croit' soumise,  suivant 
lui'  à  l'action  d'un  principe  supérieur.  Go  principe  serait 
donc  la  véritable  cause  organisatrice. 

La  génération  spontanée  est  peu  vraisemblable  ;  maisEbrcn- 
berg,  qui  a  le  plus  fait  pour  établir  la  génération  par  germes, 
par  œuf,  n'ose  point  nous  dire  que  ces  œufs  ne  sont  pas  dus, 
au  moins  partiellement  aune  génération  spontanée. 

En  admettant,  avec  cet  auteur,  que  les  œufs  des  vers  intes- 
tinaux et  des  entozoaires  sont  disséminés  par  la  circulation 
dans  toutes  les  parties  du  corps,  que  les  animalcules  sperma- 
tiquessonl  inoculés  par  l'acte  de  la  génération  ;  il  reMe  tou- 
jours à  savoir  d'où  viennent  ces  œufs  et  ces  animalcules 

Mulier  reconnaît  que  la  force  organisatrice  ne  fait  point 
partie  de  la  matière  orgamque,  bieu  que  les  corps  organisés  se 
résolvent  en  éléments  matériels^  inorganiques. 

Svivafirt  M;  Floofrëns;  la  géfiération seule  expliquai' origine 
debetisten<îcs'indivi^krettèb;  et  la  préexistence  èefr'  germosi» 
ausribien  quêteur  formation  spontanée^  n'est  pas sontenablére 
d'après  son  expérience;  le-  mftle  a  «ne  palH  égate  è  celle  deia  * 
fem^e  dans  la  prodvotion  du  nouvel* être.  Il  va^sans  direqo'H  ' 
n'y  a  pas  plus  do  germes  partais  daiiB-  la  naitnre  que  de  ger- 
mes eniiers.  SdvMt  le jnèÉie^plrfBiologisté,  latraÉstormation** 
d'une  espèce  en  une  autre^  n  est  qu*utte  chiméfe,  quoi  qu'en 
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disent  des  expérimentateurs  qui  ont  cru  faire  descendre  des 
animaux  dans  l'échelle  zoolique  de  plusieurs  degrés.  L^s  mé- 
tamorphoses ne  sont  pas  plus  réelles;  elles  se  réduisent  à  de 
purs  dépouillements. 

Examinons  un  peu  maintenant  ces  propositions  diverses. 

Quoique  nous  ne  voyions  pas  ici  l'hypothèse  de  la  création 
primitive  d'une  infinité  de  germes  de  toute  espèces,  qui  éclo- 
raient  au  fur  et  à  mesure  qu'ils  se  trouveraient  dans  les  cir- 
constances propres  à  débander  le  ressort  de  la  vie  qui  se  trouve 
comprimé  en  eux,  nous  devons  dire  pourtant  que  cette  hypo- 
thèse, qu'il  ne  faut  pas  confondre  avec  celle  de  la  préexistence 
dos  germes  par  emboîtement,  n'est  pas  plus  impossible  que 
cette  dernière,  qui  a  été  admise  par  d'excellents  esprits;  elle 
est  même  moins  cffrayanie  pour  Timagination  et  la  raison,  à 
l'endroit  de  la  divisibilité  à  rindéfini  de  la  matière,  de  la  té- 
nuité excessives,  des  derniers  germes  organisés.  Car  si  le 
monde  organique  possédait  en  lui  des  raisons  d'une  existence 
sans  fin  pour  l'avenir,  il  faudrait  admettre  des  élres  organisés 
d'une  petitesse  infiniment  décroissante  dans  le  système  de  rem- 
boitement  des  germes.  Ce  qui  ne  serait  pfs  nécessaire  dans  le 
système  de  la  préexistence  sans  emboîtement. 

Ce  dernier  système  serait  donc  beaucoup  plus  convenable 
que  l'autre,  puisque  celui-ci,  celui  de  l'emboîtement,  peut  se 
trouver  compliqué  de  la  question  qui  se  résout  dans  le  mona- 
disme,  c'est-à-dire,  dans  la  négation  de  l'étendue  ou  de  la 
forme  corporelle,  en  un  mot  de  la  matière.  Nous  avons  vu  en 
effet,  avec  Leibnitz,  qu'il  n'y  a  de  réel  dans  les  composés  que 
les  composants,  et  que  tant  que  les  composants  ne  sont  que  des 
composés,  il  n'y  a  pas  encore  là  d'éléments  véritables  ;  qu'il 
faut  arriver  par  la  raison  d'un  seul  coup,  per  sallum^  aux  élé- 
ments proprement  dits,  c'est-à-dire,  à  des  substances  simples, 
à  des  forces  originelles,  qui  possèdent  la  propriété  de  n'être 
point  détruites  les  unes  par  les  autres,  de  pouvoir  être  opposées 
mutuellement  dans  le  phénomène  de  leur  résistance  respec- 
tive,  et  de  porter  ainsi  des  intelligences  qui  accompagnent 
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quelques-unes  d'entre  elles   à  conceyoir   la  résistance   elle- 
même,  et  avec  elle  Tétendue. 

Nous  ne  pouvons  donc  pas  admettre  un  emboîtement  des 
germes  à  Tinfini  ni  même  à  l'indéfini. 

Remarquons,  en  outre,  que  cet  emboîtement  ne  rend  pas 
raison  du  mouvement  vital.  Il  nous  faut,  en  effet,  pour  expli- 
quer la  vie^  non-seulement  un  germe,  mais  un  germe  vivant. 
Et  tout  en  supposant  que  tous  les  germes  ont  été  créés  dès  le 
commencement,  emboîtés  ou  non,  il  faut  encore  une  force  in- 
dividuelle qui  développe  chacun  d'eux,  à  l'heure  dite.  Or  ce 
principe,  qu'il  soit  renfermé  dans  le  germe  par  la  main  même 
du  créateur,  et  qu'il  y  reste  engourdi  pendant  des  siècles  ou 
des  milliers  de  siècles,  ou  bien,  au  contraire,  qu'il  agisse  du 
dehors,  ou  qu'il  pénètre  dans  le  germe  pour  lui  donner  Tim- 
pulsion,  pour  s'en  revêtir,  ce  principe  est  une  antre  condition 
indispensable  de  la  vie. 

Nous  n'avons  pas  à  rechercher  quelles  sont  les  circonstances 
externes  qui  permettent  à  ce  ressort  vital  de  se  déployer  et 
d'exercer  sur  le  germe  une  action  visible  :  l'air,  la  chaleur, 
l'humidité,  l'électricité  peut-être,  ne  seraient,  en  tous  cas,  que 
des  causes  conditionnelles  du  développement  vital,  et  nulle- 
ment la  cause  seconde  efficiente  que  nous  cherchons. 

Nous  comprenons  très-bien  du  reste,  que  toute  espèce  de 
principe  de  vie,  précisément  parce  que  chaque  espèce  a  ses  lois 
propres  d'existence  visible  ou  d'action,  ne  puisse  pas  se  dé- 
ployer également  dans  toutes  les  circonstances.  Mais  ce 
que  nous  ne  comprenons  pas  du  tout,  c'est  l'hypothèse 
de  Tréviranus,  qui  donne  à  la  matière  primitive,  géné- 
rale, amorphe,  la  vertu  d'agir  spontanément,  toujours,  et  de 
prendre  ainsi,  suivant  les  cas,  toute  espèce  déformes  vivantes. 

Premièrement,  il  n'existe  pas  de  matière  générale,  que  Ton 
entende  cette  généralité  comme  on  voudra  ;  c'est-à-dire,  soit 
qu'il  plaise  de  la  concevoir  comme  une  sorte  d'étoffe  où  tous 
les  êtres  seraient,  pour  ainsi,  dire  taillés,  soit  qu'on  l'imagine 
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comme  une  sobslance  qui  ne  posséderait  que  les  qualités  gé« 
nérales  de  la  malière,  les  qualités  qaon  a  appelées  premières, 
par  exemple»  mais  point  les  qualités  secondes.  11  faut  dire,  au 
contraire,  que  la  matière,  qui  n'existe  que  dans  les  éléments 
matériels,  n*a  rien  d'universel  numériquement,  qu'elle  ne  peut 
pas  plus  être  untTersellei  qu'une  DMmade^  un  alômesi  Ton  Teol, 
ne  peut  être  un  autre  monade,  un  autre  atome,  toutes  les  mo- 
nades, tous  les  autres  atomes^  On  confond  ici  la  matière  ai^ec 
leà  corps,  et  de  ph»  on  se  figure  tons  tea  corps  comme  n'en 
formant  quun  seul,  qui  comprendrait  tout  ce  qu'ils  ont  de 
commun.  Mais  dépouiller  ainsi  les  corps  de  ce  qu'ils  on<  de 
propre  comme  espèces,  et  comme  masses  indÎTidoetles,  c'esl 
tout  simplement  les  convertir  en  idées  générales,  en  abstrac^ 
tiens  ;  ou  si  l'on  veut,  c'est^  les  détruire  par  la  pensée,  et  leur 
substituer  ces  abstractions.  En  effet,  il  n'y  a  pas  de  corps  vèri^ 
table  qui  seil  rééuit  aux  qualités  premières,  à  l'étendtie  impé- 
nétrable; tous  possèdent  en  outre  la  raison  dé'ledfé  qualités 
secondes,  de  leurs  qualités  spécifiques,  et  des  modifications  sv- 
bies  par  ces  qualités  dans  chacun  de  leurs  agr;égats..  Voilà  les 
corps  véritables,  en  dehors  desquels  on  n'a  plus  que  des  idées 
générales. 

Deuxièmement  :  si  la  matière  première  est  déjà  une  force, 
une  force  substantielle^  véritable,  comment  pourrait  elle  pos* 
séder  une  autre  force  ?  Ce  langage  même  n'est -il  pas  aussi  peu 
intelligible,  aussi  contradictoire  plutôt,  que  si  l'on  disait  qu^unè 
substance  possède  une  autre*  substsince?  Si  par  force  possfédéè 
on  entend  icr,  comme  c'est  probable,  une  fonction  de  la  force 
matérielle,  la  difficulté  ne  disparaît  pas  encore,  puisqu'alors 
la  matière  n'est  pas  la  matière:  elle  est  l'ouvrier,  le  principe 
de  vie  qui  agit  sur  lui  même,  qui  dispose  de  soi,  qui  en  dispose 
de  concert  avec  d'autres  principes  semblables,  de  '  manière  à 
former  des  agrégats  vivants,  analogues  à  des  essaims  d'abeiHès, 
à  des  polypes 'pe«t^Ctr6i  ainsi  qi^o^n  l'a  dit^éj&.'DttndMffè  hj- 
pottièseîen>  effet,  chaqctftfforde  indi'tMûellèf  ^n9(ito 
nade^'ov  uneteme  metértol,  ag<^it  d'eiisëtùblé  pour  rormef 
de>soiif iêlre  «reoiles' autres  atotttesde^od  espèe«f,  deslovttor^ 
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gaoîques.  Je  demanderai  alors  cotnmeDl  ce  concert  est  possible? 
Il  me  semble  qu'il  ne  peut  avoir  lieu  que  de  l'une  de  ces  quatre 
manières: 

Ou  bien  en  vertu  d'un  agent  supérieur  qui  dispose  de  ces 
at€flies  vivants  ; 

Ou  bien  en  vertu  d'un  principe  de  vie,  cause  seconde,  qui 
en  dispose,  sans  le  «avoir  ni  le  vouloir,  mais  insUoctivement  ; 

Ou  bien  en  vertu  d'un  principe  analogue  qui  sait  et  veut  ce 
qu'il  fait  ; 

Ou  bien,  enfin,  en  vertu  d'une  (impulsion  instiactive  qui -ré- 
git chacun  d'eux. 

La  première  supposition  n'esi  pas  scientifique,  et  ne  doit 
point  nous  arrêter,  puisqu'elle  est  en  dehors  des  causes  se- 
condes^ 

La  seconde  et  la  troisième  suppositions  sont  contraires 
à  l'hypothèse  de  Treviranus,   et   conformes  à  la  nôtre. 

La  quatrième,  qui  semble  se  rapprocher  davantage  de  celle 
de  l'illustre  physiologiste,  en  difCêrre'  cependant  en^  ce  qu'elle 
implique  une  multiplicité  qu'il  sembie  exclure,  en  ce  qu'elle 
laisse  dans  l'ombre  la  raison  et  la  loi  des^mouvemeots  divers  de 
ces  agents  subalternes  ;  ce  qui  implique  une  action  étrangère, 
à  moins  de  convertir  tous  les  atomes  matériels  en  autant  d'âmes 
ou  de  principes  de  vie.  Mais^Iors  on  fait  disparaître  la  matière^ 
et  ce  sont  les  principes  vitaux  qui  en  prennent  la  place*  Si  l'on 
veul  conserver  4a' roaiière^'  comme  nMiiére,'  il  faut,  tout  en  lui 
conservant  aussi  ses  fonctions,  qui  sont^du  domaîne  4e  sa  force 
propre,  la  rendrez  passive  à  4'a«itres  égards,  la  soumettre  à  un 
agent  dififërent  d'elle,  qui  en  disJiose-comBra  4e  matériaux  pour 
ses  constructîoi>S'orgaBiqaes.>  C'éfst  ainsi  du  moins  que  nous 
concevons  la  chose» 

Et  alors  la  matiè^,'abandonfiée  à  elle-même,  ne  peut  réali' 
ser  aucune  de  ces  construetiotti»';  en  ce  sens,  il  n'y  a  pas  de  for«>" 
mation  organique  spontanée."  Mais  si  Ton  conçoit  un  principe  - 
de  vie  distinct  de  h  matttèi^é,  une  forcedôût  une  des  fonctions  ' 
soit  de  disposer  la  matière  de  fagon  à  produilreles  phénomènes 
de  la  vie^  en  commençant  par  le  geraielni^mêitfei'  alors  11  y  a 
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des  formations  spontanées  ;  toutes  même  sont  dans  ce  cas  ; 
tons  les  germes  ont  commencé  de  la  sorte.  Tous  sont  l'œuvre 
d'un  principe  de  vie  qui  leur  est  antérieur  et  supérieur,  qui  n*a 
pas  besoin  d'eux  pour  agir  de  cette  première  action,  pour  s'en 
faire  un  moyen  d'action  dont  il  se  servira  plus  tard  en  vue 
d'une  fin  plus  éloignée.  Mais  sur  quoi  tombe  ici  la  sponta- 
néité? C'est  sur  la  force  vitale,  et  non  sur  la  matière. 

Il  est  donc  vrai  de  dire  avec  M.  Muller  que  la  force  organi- 
satrice n'appartient  pas  à  la  matière  ;  mais  il  ne  faudrait  pas 
douter  avec  M.  Ehrenberg  qu'elle  appartînt  à  aèûù  force  vi- 
tale distincte  de  la  matière;  autrement  il  deviendrait  impossible, 
je  ne  dis  pas  seulement  d'expliquer  ,  mais  encore  de  conce- 
voir l'organisation  elle-même. 

Supposons  en  effet,  ^vec  ce  dernier  physiologiste  que  les 
œufs  des  entozoaires  soient  portés  dans  toutes  les  parties  du 
corps  par  la  circulation  ;  que  les  animalcules  spcrmatiques 
soient  inoculés  par  la  génération  ;  que  tout  ce  qui  est  organisé 
procède  de  germes  antérieurs,  même  les  infusoires  :  ne  fau- 
dra-t'il  pas  toujours,  ou  que  ces  germes  aient  été  créés  dès  le 
principe  on  qu'ils  soient  créés  dans  le  temps  par  la  puissance 
divine,  ou  qu'un  principe  vivant^  une  cause  seconde,  qui  aura 
été  elle-même  créée  dès  le  principe,  ou  qui  le  sera  dans  le 
temps,  organise  ces  germes  7  car  point  de  germes  organisés, 
point  d'évolution  possible. 

Les  mêmes  observations  s'adressent  à  H.  Flourens:  Voos 
ne  voulez  pas  de  la  préexistence  des  germes,  lui  dirons-nous 
modestement  ;  vous  ne  voulez  pas  davantage  de  leur  formation 
spontanée  ;  vous  vous  renfermez  dans  la  formation  des  germes 
par  voie  de  procréation.  Hais  d'abord  d'où  viennent  les  pre- 
miers germes  ?  Si  vous  me  répondez  qu'ils  viennent  de  là 
même  d'où,  suivant  nous,  procèdent  les  forces  vitales  organi- 
satrices, nous  serons  satisfait  jusque-là.  Mais  nous  cesserons 
de  Têtre  si  vous  ne  pouvez  pas  nous  dire  comment  ces  germes 
se  forment  dans  les  agents  de  la  procréation  à  mesure  que  les 
générations  s'écoulent. 

Le  tout,  en  effet,  n'est  pas,  comme  on  semble  le  croire,  d'à- 
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i^oir  des  mâles  et  des  femelles  pour  rendre  raison  des  produits 
organiques  qui  résultent  de  leur  union:  il  faut  dire  en  outre 
comment  les  matériaux  organiques  des  deux  sexes  destinés 
par  leur  union  à  donner  naissance  à  un  germe  vivant  de  sa 
vie  propre,  se  forment  avant  cette  union  ;  comment  à  la  suite 
de  l'union  sexuelle,  le  germe  commence  à  vivre  d*une  autre 
vie,  d'une  vie  à  lui?  Si  tous  ces  phénomènes  ne  s'expliquent 
point  par  les  lois  générales  de  la  matière;  si  l'on  ne  peut  sans 
pétition  de  principe,  les  expliquer  par  les  lois  de  la  vie  orga» 
nique,  puisqu'il  s'agit  précisément  de  nous  rendre  compte  de 
la  force  qui  produit  les  phénomènes  marqués  de  ces  lois,  et 
que  d'ailleurs  des  lois  ne  sont  pas  des  causes,  mais  des  maniè- 
res d'être  ou  des  modes  d'action;  s'il  en  est  ainsi,  et  si  cepen- 
dant la  raison  fait  à  chacun  une  nécessité  d'admettre  une  cause 
organisatrice  seconde,  il  faut  qu'on  reconnaisse  avec  nous  un 
principe  vital  organisateur,  ou  qu'on  refuse  de  suivre  la  raison 
jusqu'où  elle  conduit  nécessairement. 

S'attacher  aux  faits  présents,  aux  lois  qui  les  régissent  est 
fort  bien  ;  c'est  le  commencement  voulu  par  la  saine  méthode; 
mais  ce  n'est  que  le  commencement.  Et  si  là  toutefois  est  toute 
la  physiologie  empirique, ou  comme  ensembledes  phénomènes, 
ainsi  que  je  le  reconnais  volontiers  ;  là  cependant  n'est  pas  le 
terme  de  notre  légitime  curiosité,  ni  peut-être  celui  de  notre 
puissance.  En  tout  cas,  si  le  physiologiste  se  refuse  à  franchir 
ces  limites,  il  se  refuse  par  là  même  le  droit  de  nier  une  expli- 
cation  quelconque  qui  sort  de  l'observation,  pourvu  néan- 
moins qu'elle  ne  soit  pas  incompatible  avec  des  faits  connus. 

M.  Flourens  ne  pouvait  donc  nier  logiquement  Taction  d'un 
principe  particulier  qui  organise  les  premiers  matériaux  du 
germe  dans  les  parents,  qui  préside  à  sa  fécondation  dans  l'u- 
nion des  sexes,  à  son  développement  dans  le  sein  de  la  mère  et 
hors  d'elle,  qui  explique  ce  que  d'antres  forces  connues,  plus 
matérielles  pour  ainsi  dire,  n'expliquent  point,  ce  qui  leur  est, 
au  contraire,  opposé. 

Uen  est  de  même  pour  la  reproduction  de  certaines  parties 
organiques,  comme  aussi  pour  le  dépouillement  ou  la  meta- 
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morphose  des  aaimaiix  qui  s'y  trouvent  le  phis  visiblement 

soumis. 

II  est  vrai  quota  supposition  nécessaire  d'uH principe  de  vie, 
unique  dans  chaque  être  organisé,  n'est  pas  exemple  de  difli- 
cultés;  mais  l'essentiel ,  c'est  que  ces  difficultés  ne  soient  pas 
des  impossibilités,  et  qu'il  y  naît  moins,  beaucoup  moins  dats 
cette  hypothèse  que  dans  toute  autre  (1).  Voyons  d* abord  les 
avantages  qu'elle  présente. 


CLlNiQUE  lET   «ËMOIRES. 


CATHETERISME  DES  BRONCHES 

COMPABÉ  A  LÀ  RESPIRATION  NATURELLE    DES    MÉDICAMENTS  DISSOCS 
DANS  l'eau  RENDUE  RESPIRABLE  PAR  LA  PULVÉRISATION. 

Par  le  Dr  SALES-GIRONS. 

Le  lecteur  a  pu  lire,  dans  notre  dernier  cahier,  la  lettre  que 
nous  avons  cru  devoir  adresser  à  l'Académie  de  médecine  pour 
appeler  son  attention  sur  le  procédé  violent  du  cathétérisme  la- 
ryngé et  celui  de  la  respiration  désormais  facile  de  tous  les  mé- 
dicaments dissous  dans  de  Tcau  poudroyéc  dans  l'atmosphère. 
Nous  tenons  à  faire  voir  aujourd'hui  que  le  médecin  étranger 
qui  réclame  la  priorité  de  la  pratique  sur  un  médecin  français 
«t  celui-ci  sur  des  confrères  compatriotes,  n'auront  pas  des 
droits  bien  élevés  devant  la  science  non  plus  que  devant  la 
postérité  pour  avoir  inventé  une  manœuvre  dont  le  fait  et  les 
conséquences  immédiates,  sont  si  difficiles  et  souvent  si  dange- 
reuses. Nous  aimons  à  croire  que  le  cathétérisme  bronchique 
n'aurait  jamais  vu  le  jour^cemme  méthode  curative  des  lésions 
de  la  muqueuse  respiratoire,  si  le  moyen  si  simple  d^  rendre 
ua  liquide  médicamenteux  rospirable  et  dont  nous  avons  entre- 
tenu Àdeux  reprises  l'Académie  depuis  i856«  était  venu  dans 

(I)  C.  F.  Virey,  de  la  Puissance  vitale,  p.'SOl-*^.  On  pèufétt- 
core,  à  certains  égards,  taûger  au  nombre  des'éïféts  psyéhcftôgiques 
du  principe  VITAL,  \^tm^évité:V.  Vfi^ey,  i?*.,  p.  SW^WS. 
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ridée  des  noYateurs.  Hais  rapportons,  pour  l'édification  de 
notre  lecteur,  la  lettre  du  professeur  Horace  Green,  de  New* 
Yorck,  et  celle  du<locteur  Loiseau,  de  Paris,  poar  fairoYoir 
s'il  y  a  de  quoi  se  faire  gloire  d'être  l'anlieur  du'  cathélérisine 
iracbëal  et  bronchique. 

I.  Voici  d'abord  la  lettre  que  M*  Horace  Green, professeur  à 
l'Académie  de  médedne  de  New-Yorck,  adresse  à  TAcadémie 
de  médecine  de  Paris  par  l'intermédiaire  de  M.  Trousseau, 
ayec  les  brochures  à  l'appui^dont  les  titres  sont  :  1o  Injections 
bronchiquespratiqiiées  dans  106  cas  de  maladies  pulmonai- 
res ;  2o  injections  bronchiqttes  dans  les  cavités  tubercu- 
leuses du  poumon;  3^  traitement  topique  du  croup,  etc. 

«(Messieurs, 

c  C'est  avec  un  bien  Yif  intérêt  que  j'ai  lu  les  débats  qa' a 
soulevés,  dans  l'uAe  des  dernières  séances  de  TAcadéniie,  le 
rapport  fait  par  une  commission  nommée  par  vous,  fiur>iin 
mémoire  que  vous  a  présenté  M.  Loiseau  sur  l'introductif  n 
des  médicaments  dans  le  larynx. 

c  Dans  ce  rapport  et  dans  les  discussions  dont  il  a  été  l'ob- 
jet, la  priorité  dans  l'opération  du  cathétérismo  des  voies 
aériennes  a  été  réclamée  en  faveur  de  M.  Loiseau  ou  d'autres 
hommo^ndistingUiés,  dont  quelques-uns  sont  membres  de  votre, 
honofs^ble  corps.  Et  depuis,  plusieurs  des  journaux  de  méde- 
cine français,  en  parlant  de  l'opération  du  cathétérismo  du 
larynx, l'ont  désignée  sous  le  nom  de  «  méthode  de  M.  Loiseané» 

((Je  viens  aujourd'hui,  messieurs^  respectueusement  ex- 
poser devant  vous  mes  titres  ^  rbonneur  d'avoir  été  le  pre* 
mier  à  faire  cette  opération.  Je  réclamo  pour  moi  F  honneur 
d'avoir  le  premier  passé  une  tige  de  baleine  munie  d'ujie 
éponge  et  chargée  d'une  forte  solution  de  nitrate  d'argent  sous 
répiglotte  par  la  rima  glottidis,  jusque  dans  la  trachée  ar- 
tère, dans  le  traitement  du  croup  membraneux  et  daas  df  s 
maladies  ehroniqnes  «âguês,da  larynx,  et  aussi  d'avoir  le  pre- 
mier introduit  dans  le  laryM  et  la  traehée^artère  un  tube 
pour  appliquer  directement  les  médicamentii  daos  les  voi^s 
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aèrieoDCS,  dans  !e  IrailemeDt  des  broDchites»  asthmes,  et  daos 
des  cas  de  tuberculoses  peu  avancés. 

c  11  j  a  plus  de  quarante  ans  (en  1816)  sir  Charles  Bell  (de 
Londres)  a  réussi,  dans  plusieurs  cas,  à  cautériser  la  glotte  au 
moyen  d*une  forte  solution  de  nitrate  d'argent.  H  décrit  lui- 
même  en  ces  termes  sa  manière  d'opérer  : 

c  J'ai  fait  un  petit  tampon  de  charpio  que  j'ai  attaché  à 
«  l'anneau  d'un  fil  cathéter,  et  j'ai  plié  le  fil  de  façon  à  ce  qu'il 

<  pût  passer  par«dessus  la  langue  cl  l'épiglotte.  J'ai  trempé  la 
«  charpie  dans  une  solution  de  20  grains  de  caustique  pour 
c  une  demi  once  d'eau  avec  laquelle  j'ai  touché  la  glotte  de  la 

<  manière  suivante  :  j'ai  retenu  la  langue  avec  l'index  de  la 
«  main  gauche  et  avancé  le  doigt  jusque  sur  l'épiglotte;  puis, 
€  après  avoir  dirigé  le  fil  le  long  de  ce  doigt,  je  l'ai  un  peu 
€  retiré  pour  introduire  le  tampon,  que  j'ai  ensuite  pressé 
a  contre  l'épiglotte  avec  le  doigt.  >  (Sorg.  observ.  being  a 
QUARTELY  REPORT  op  CASES  OF  suRGERT,  by  Charles  Bell.  LondoD, 
1816,  p.  34.) 

Ce  traitement  c  fut  considéré  très-chanceux,  »  et  M.  Bell 
ne  continua  pas  à  l'employer.  Deux  ans  plus  tard,  en  i818«  et 
pendant  plusieurs  années,  l'un  de  vos  compatriotes,  le  célèbre 
H.  Bretonneau,  s'est  servi  de  médicaments  topiques  pour  le 
traitement  du  croup.  Il  introduisait  l'éponge  chargée  d'une 
solution  caustique  à  l'ouverture  du  larynx,  dans  lequel  le 
liquide  était  exprimé  ;  mais  aucun  de  ces  praticiens  distingués 
ne  prétend  avoir  réussi  à  passer  l'éponge  imbibée  de  solution 
caustique  dans  le  larynx  et  la  trachée  artère. 

«  Dans  un  ouvrage  intitulé  :  Diseases  of  the  air  passages, 
ouvrage  qui  est  peut-être  entre  les  mains  de  quelques-uns  des 
membres  de  votre  Académie,  bien  des  cas  sont  décrits  dans  )e 
traitement  desquels  une  éponge  imprégnée  d'une  solution  de 
nitrate  d'argent  a  été  passée  et  repassée  dans  le  larynx  et  la 
trachée-artère,  et  jusque  dans  la  bifurcation  de  la  trachée.  Le 
premier  cas,  cité  p.  69  et  suivantes,  oè  cette  opération  a  èlé 
faite,  était  un  cas  de  chrome  laryngitis,  accompagné  d'ulcé- 
ration de  la  partie  supérieure  des  voies  aériennes  ;  il  fut  traîlé 
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aYec  soccès  par  des  médicaments  topiqaes  en  janvier  1840. 
Maïs  bien  que  ce  cas  suit  !e  premier  qui  ail  éié  publié,  ce  n'est 
pas  le  premier  dans  lequel  le  traitement  par  solution  caustique 
introduite  dans  le  larynx  ait  été  employé.  Déjà  en  novembre 
1839,  dans  un  rapport  que  j*ai  présenté  à  la  Société  de  méde- 
cine et  de  chirurgie  de  Nrw-York,  comme  Ton  peut  s*cn  con- 
vaincre par  ses  Annales,  j'ai  décrit  10  ou  12  cas  de  cbronic 
laryngitis  (le  traitement  du  premier  remontait  au  mois  de 
novembre  1858),  dans  lesquels  j'ai  toujours  employé  des  ap- 
plications de  nitrate  d'argent  dans  le  larynx,  faites  avec  ane 
tige  de  baleine  munie  d'une  éponge. 

Depuis  l'an  1840,  j'ai  pratiqué  tous  les  jours  cette  opéra- 
tion, et  plusieurs  centaines  de  médecins,  mes  compatriotes, 
en  ont  été  témoins.  Le  :^0  novembre  1852,  j'ai  pour  la  première 
fois  appliqué  cette  opération  au  traitement  du  croup  membra- 
neux. Ce  cas  est  rapporté,  p.  29,  de  mon  Essai  inlilulé  : 
Observations  on  the  paihologt  of  ceodp,  with  remarrs  on 
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relatés  bien  des  cas  de  croup  traités  par  des  médicaments  ap- 
pliqués directement  dans  le  larynx. 

c  Je  vais  maintenant  vous  montrer  que  la  priorité  dans  l'em- 
ploi du  cathétérisme  des  voies  aériennes  m'appartient.  Dans 
la  brochure  que  j'ai  l'honneur  de  transmettre  avec  ce 
titre  (On  injection  of  thc  bronchial  tubes),  brochure  lue  te 
6  décembre  1854  devant  l'Académie  de  médecine  de  Nevr- 
York,  vous  trouverez  le  récit  des  circonstances  qui  ont  con- 
duit à  l'emploi  de  ce  mode  de  médication  locale,  et  l'histoire 
'  de  bien  des  c«is  traités  par  le  cathétérisme  des  voies  aériennes. 
Vous  verrez  (p.  10)  que  le  J3  octobre  1854,  l'opération  de 
l'injection  des  tubes  bronchiques  a  été  faite  pour  la  première 
fois,  et  dans  le  cours  des  deux  mois  suivants  plus  de  vingt  per- 
sonnes affectées  de  diverses  maladies  des  voies  aériennes  ont 
été  traitées  de  cette  manière,  et  plus  de  cinquante  praticiens 
ont  été,  à  différentes  fois,  témoins  de  cette  opération  du  ca- 
thétérisme  des  bronches,  parmi  eux  quelques-uns  de  nos  mé- 
decins et  de  nos  chirurgiens  les  plus  distingués.  Durant  l'an- 
1858.  Juin.  T.  I.  « 
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née  1855,  106  cas  de  maladies  pulmonaires  furent  soumis  à  ce 
mode  de  traitement.  Un  rapport  sur  ces  différents  cas, 
avec  une  table  statistique  des  résultats  obtenus,  vous  sera  pré- 
senté avec  cette  lettre.  S'il  y  a  donc  quelque  mérite  à  avoir  le 
premier  accompli  ces  c  exploits  thérapoutiques!  o  votre  hono- 
rable corps,  en  présence  de  ce^faitsel  do  l'exposé  que  je  viens 
d'en  faire,  voudra  bien  admettre  ta  justice  et  la  convenance 
qo^il  y  a  pom*  mor  à  placer  devant  loi  \û  réclamation  qui  Im'  est 
respectueusemotit  présentée. 

€  Pour  conclure,  permettez  -moi  de  vous  exposerbrièvement 
la  méthode  que  depuis  bien  des^  années  j'ai  suivie  non-seule* 
ment  dans  Popération  du  cathétérisme,  mais  aussi  dans  la  pré- 
paration de  mes  malades  aux   applications  sur  le  larynx  et  la 
trachée  au  moyen  de  l'éponge.  J*ai  plusieurs  fois  démontré, 
ce  quia  aussi  été  fait  il  y  a  longtemps  par  vôtre  compatriote 
M.  Longet,  Textrême  sensibilité  de  l'ouverture  du  larynx,  sen- 
sibilité telle  qu'elle  est  excitée  par  la  moindre  goutte  de  liquide 
ou  par  le  contact  d'un  corps  étranger.   Cette  sensibilité  est 
confinée  à  une  portion  très-étroite  dé  la  membrane  muqueuse 
qui  recouvre  les  lèvres  delà  glotte  ou  Tespace  supra-glottique. 
Les  parties  immédiatement  au-dessous  et  Tépiglotte  au-dessus 
sont  comparativement  presque  insensibles.   Cette  petite  por* 
tion  de  membrane  sensilive,  qui  est  pour  ainsi  dire  la  vraie 
sentinelle  de  l'ouverture  glottique,  reçoit  son  pouvoir  nerveux 
de  filaments  de  la  branche  inférieure  du   nerf  laryngien  supé- 
rieur,  tandis  que  les  muscles  aryténoïdes,  qui  servent  princi- 
palement à  fermer  la  glotte  proviennent  de  filaments  du  nerf 
récurrent.  Les  deux  nerfs  communiquent  librement  ensemble; 
il  s'ensuit  que  dès  qu'il  y  a  irritation  de  la  membrane  mu* 
queuseà  l'entrée  delà  glotte,  elle  passe  immédiatement  aux 
muscles  qui  ferment  le  larynx,  et  aussitôt  la  glotte  se  ferme 
spasmodiquement.  Il  est  désirable  d'éviter  la  suffocation  qui 
en  résulte.  J'ai  démontré  ailleurs  (op.  citât.,  p.  207)  que  cette 
grande  sensibilité  des  lèvres  de  la  glotte  peut  être  combattue 
par  des  précautions  préalables,  c'est-à-dire  que,  dans  tous  les 
cas  de  inaladle  chronique  des  voies  aériennes  ,  avant  de  passer 


J 


CATHETERISME  DES  BRONCHES.         659 

l'instrument  dans  le  larynx,  je  prépare  d'abord  le  malade.  Je 
fais  pendant  nne  ou  deux  semaines  des  applications  de  nitrate 
d'argent  avec  nne  éponge  dans  le  larynx  et  la  glotte  jusqu'à  ce 
que  la  sensibilité  dont  je  parle  ait  grandement  diminué.  Alors, 
après  avoir  légèrement  courbé  le  Cube,  je  le  trempe  dfms  Teau 
froide  (ce  qui  a  pour  effet  de  le  rendre  pour  le  moment  in- 
lleiible  et  épargne  la  nécessité  de  se  servir  d*un  fil  de  fer); 
pais  renversant  la  tête  du  malade  en  arrière  autant  que  pos- 
sible et  abaissant  sa  langue,  je  place  Textrémilé  recourbée  de 
Tinstrument  sur  la  face  laryngienne  de  Tépiglotte;  et  le  glissant 
proroptement  par  la  rima  glottidis,  je  le  mène  jusqu'à  la  bi- 
furcation ou  au-dessous,  suivant  que  le  cas  Texige.  Il  est  né- 
cessaire  que  le  patient  continue  à  respirer,  et  c'est  au  moment 
de  l'inspiration  que  l'instrumeut  est  rapidement  introduit.  Le 
tube  ainsi  introduit,  on  place  à  son  ouverture  la  pointe  d*ane 
seringue  contenant  la  solution  caustique  que  l'on  veut  in- 
jecter. 

La  dernière  partie  de  l'opération  doit  êlre  faîte  aussi  vite 
que  possible,  ou  Ton  court  le  risque  d*nn  spasme  de  la  glotte  ; 
à  vrai  dire,  si  l'on  ne  s'est  pas  rendu  maître  de  la  sensibilité 
naturelle  de  l'ouverture  de  la  glotte  par  des  applications  anté- 
rieures d'une  solution  de  nitrate  d'argent,  ou  si  le  tube  à  son 
passage  touche  rudement  les  bords  ou  les  lèvres  de  la  glotte,  il 
s'ensuivra  certainement  qu'un  spasme  de  la  glotte  arrêtera  le 
progrès  de  Topération.  L'épiglotte,  qui  est  presque  insensible 
(ce  dont  chacun  peut  s'assurer  en  passant  deux  doigts  sur  le 
bas  de  la  langue  et  touchant  ou  même  grattant  avec  l'ongle  ce 
cartilage),  doit  servir  de  guide  pour  l'opération. 

«  La  solution  que  j'emploie  se  compose  de  15  à  25  ou 
30  grains  de  cristauiL  de  nitrate  d'argent  pour  une  once  d'ean. 
Le  professeur  J.  H.  Bennet  (d'Edimbourg)  s'est  servi  réoem* 
ment,  et  à  ce  qu'il  parait  avec  beaucoup  de  succès,  d*une  solu* 
tion  de  nitrate  d'argent  de  2  scrupules  ou  4  drachme  pour  une 
ODce  d'eau. 

c  Agréez,  etc.  m  Hobacb  Gbbbn.  > 

M.  Velpean   fait  remarquer  que  le  procédé  de  cantéri- 
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gation  de  M.  Loiseau,  et  même  son  annexe  protecceor,  se 
troaTent  indiqués  dans  an  article  publié  en  1825  ou  â6,  par 
M.  Girouard  (de  Chartres),  dans  le  Journal  général  de  Mé- 
decine, il  n'est  pas  fait  d'autres  réclamations. 

Sur  cette  citation  de  M.  Velpeaa,  la  Gazette  hebdomadaire 
de  médecine  écrivait  dans  son  résuma  de  la  séance  de  Tacadémie 
les  lignes  qui  suivent  : 

(t  M.  Trousseau  ,  en  déposant  sur  le  bureau  plusieurs 
ouvrages  envoyés  par  M.  Horace  Green,  et  relatifs  à  la  médi- 
cation (opique  des  voies  aériennes ,  a  communiqué  plusieurs 
passages  d*une  lettre  à  lui  adressée  par  le  médecin  de  New- 
York,  pour  revendiquer  en  faveur  de  Ch.  de  Bell  (1816)  la 
priorité  de  la  cautérisation  directe  du  larynx.  M.  Yelpcau  a 
profilé  de  Toccasion  pour  réclamer,  en  faveur  de  M.  Girouard 
(de  Chartres)^  le  mérite  d'un  procédé  de  cautérisation  la* 
rjngienne.  Nous  avons  vérifié  cette  assertion.  En  effet,  en 
1828,  M.  Girouard  annonçait  la  possibilité  de  faire  pénétrer» 
à  l'aide  d'un  tube  ,  la  pierre  infernale  dans  le  larynx  [Journal 
général  de  médecine^  1838,  page  517).  et,  en  1832,  il  a  porté 
des  poudres  médicamenteuses  dans  cet  oi'gane  à  l'aide  d'instru- 
ments de  son  invention ,  fabriqués  par  Sirhenry  ,  et  dont 
il  donne  la  description,  (Transacl.  médic. ,  t.  X,  page  177.) 

n  Sur  la  question  pratique  du  cathétérismo  et  de  la  cauté- 
risation du  larynx  et  des  bronches,  la  Gazette  hebdomadaire 
n'a  rien  à  ajouter  à  ses  précédentes  appréciations.  Le  seul 
rôle  de  la  critique  aujourd'hui  est  de  recueillir  et  de  peser  les 
faits,  et  nous  rapportons  dans  ce  numéro  même  un  cas  d'injec- 
tion des  bronches,  intéressant  an  moins  par  le  succès  manuel 
de  l'opération.  (Nous  citons  ce  cas  dans  ce  même  article) . 

11.  M.  le  docteur  Loisean  de  Paris ,  qui  a  des  titres  positib 
à  faire  valoir  ses  droits  dans  la  question ,  profita  de  la  cir- 
constance pour  écrire  au  rédacteur  en  cbef  de  la  Gazette 
hebdomadaire  la  lettre  suivante,  qu'il  inlitale  lettre  sur  le  Co" 
thétérisme  et  la  Cautérisation  du  larynx. 
Cl  Monsieur  et  très  honoré  confrère, 

c  D'après  les  indications  que  vous  avez  bien  vonlu  nous  coin- 
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muniquer  (oo^l,  page  361),  j'ai  pa  constater  que  M.  Girouard 
(de  Chartres)  a  dit  en  4828  {Journal  gén.  de  méd.^  p.  5 17)  : 
«  Peut-êlre  pourrait-on  introduire  avec  succès  la  pierre  infer- 

>  nale  dans  le  larynx  à  l'aide  d'un  tube  auquel  on  adapterait 
»  unporle•causlique.Enl832)^^fl^î«flc^m^rflVafes,t.X,p.477), 
»  il  dit  :  J'adaptai  à  la  portion  droite  d'une  algalic  brisée  ua 
9  porte-pierre  courbe  garni  d'un  morceau  de  nitrate  d'argent 

>  fondu,  et,  abaissant  la  base  de  la  langue  avec  mon  spéculum, 
»  je  dirigeai  le  nitrate  d'argent  vers  l'ouverture  supérieure  da 
9  larynx  ;  Tangoisse  fut  des  plus  vives.  > 

<  Je  ne  vois  ici,  mon  cher  confrère  ,  que  la  reproduction  de 
l'opération  attribuée  à  Dieffenbach  par  M.  Dhuringe  :  c'est 
toujours  un  sonde  brisée  dans  laquelle  on  introduit  une  autre 
sonde  armée  de  nitrate  d'argent.  Or,  comment  faire  pénétrer 
une  sonde  brisée  dans  le  larynx  sans  le  déchirer?  Du  reste, 
l'auteur  lui-même  se  garde  bien  de  dire  qu'il  a  fait  pénétrer 
son  instrument,  et,  s'il  avait  cette  prétention,  je  ferais  la  même 
objection  que  j'ai  déjà  faite  à  l'égard  deDiefTenbach  :  c'est  que, 
si  ces  deux  messieurs  eussent  réellement  introduit  un  tel  ins- 
trument dans  les  voies  aériennes,  ils  n'eussent  pas  manqué  de 
signaler  le  bruit  de  Tair  à  travers  la  sonde,  seul  moyen  de 
prouver  qu'elle  avait  franchi  le  larynx  et  non  pas  pénétré 
dans  l'œsophage. 

c  M.  Girouard  dit  avoir  fait  fabriquer  par  Sirhenry ,  pour 
suppléer  à  son  spéculum,  des  tubes  porte-pierre  et  d'autres 
tubes  destinés  à  porter  lessubslances  pulvérulentes,  et  il  ajoute, 
deux  lignes  plus  bas  :  t  Je  me  sais  plusieurs  fois  servi  de  Fins- 
»  trument  dit  pistolet  de  Brelonneao  ;  mais  il  est  rare  qu'avec 
»  cet  instrument  la  poudre  pénètre  jusque  dans  le  larynx.  •  Il 
est  donc  bien  évident  que  les  différents  tubes  précités  ne  sont 
destiné$^  les  uns  qu'à  porter  la  poudre,  les  autres  le  crayoa 
de  nitrate  d'argent  jusqu'à  l'entrée  du  larynx ,  mais  non  pae 
à  pénétrer  dans  son  intérieur.  Il  en  est  donc  de  ces  divers  ins- 
truments comme  de  celui  de  H.  Didot  (de  Liège) ,  que  la 
Gazette  hebdomadaire  a  fait  connaître.  En  effet,  si  M.  Didot 
(de  Liège)  eût  destiné  cet  instrument  à  pénétrer  dans  les  voies 
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aériennes,  il  OC  Teûl  par  terminé  en  godet  tranchant.  Aussi  ne 
Yoit-on  nulle  part  qu'il  s'en  soit  jansais  servi  lui  même  au 
cathétérisme  du  larynx.  Comme  on  le  voit,  cesdeux  messieurs, 
comme  Dieffenbach ,  n'ont  eu  pour  but  que  la  cautérisation 
médiate  du  larynx  ,  et  s*ils  avaient  toute  autre  prétention, je 
me  croirais  le  droit  d'être  au6si  exigeant  qu'on  Ta  été  pour  moi. 
J'ai  dit  pendant  dix- huit  ans  à  de  nombreux  confrères,  en  leur 
faisant  voir  mes  instruments,  que  je  les  faisais  pénétrer  avec 
facilité  dans  les  voies  aérienAes  ,  et  cependant  nul  ne  m'a  cru, 
pas  même  M.  le  professeur  Trousseau,  sinon  après  avoir  con- 
staté lui-même  le  bruit  de  l'air  sifflant  à  travers  le  tube,  et 
c'est  alors  qu'il  s'est  écrié  :  Vous  y  êtes.  »  Paroles  qui  prouvent 
bien  qu'il  avait  conservé  du  doute  jusqu'à  ce  dernier  moment. 

€  Quant  à  ce  qui  concerne  M.  Green  (de  New- York) ,  lors 
même  qu'il  affirmerait  avoir  introduit  son  porle-épooge  dans 
les  voies  aériennes  antérieurement  à  1840  ,  époque  à  laquelle 
j'ai  opéré  en  présence  de  plusieurs  confrères,  pendant  la  ter- 
rible épidémie  qui  régnait  alors,  et  obtenu  cinq  succès  après 
quinze  insuccès  successifs  par  les  moyens  ordinaires ,  je  dirai 
toujours,  comme  vous  l'avez  dk  vous  même,  qu'à  Taide  de  cet 
instrument  on  ne  sait  pas  où  l'on  va,  et  que  M.  Green  n'a  rien 
démontré  ;  d'ailleurs,  cette  méthode,  comme  l'a  si  bien  fait  ob- 
server M.  Trousseau,  étant  déjà  très  difficile  sur  le  cadavre, 
pourrait-elle  être  comparée  à  an  procédé  reconnu  simple  et 
facile  ? 

c  Je  n'ai  rieo  à  dire,  de  l'idée  revendiquée  en  faveur  de  Cb» 
fiell,  sinon  que  l'idée  n'est  p«s  la  réalité,  et  qu'il  reate  souveat 
bien  des  difficultés  à  vaiscro;  seulement,  lorsque  je  v#is  un 
cbircrgien  de  cette  trempe  reculer  parJa  craitie  du  danger,  je 
m'effraye  aujourd'hui  €k  la  responsabilité  que  j'ai  encoucve 
pendant  dix^buit  ans  ;  car  au  moindre,  accideiil  fout  le  UMode 
n'eût  pas  «UMiqué  de  me  jeter  ita  pierre. 

«  Permettez-m<M  cTajouter  que  si  quelqu'un  de  cesmesaieuft 

eût  réellement  pratiq»ét  Jecathétéris^ae  et  la  cautérisalioB  îmi- 

médiate  du  larynx,  et  l'eût  prouvé,  on  ne  ee  seraii  pas  éioiuiè 

Mgiière  eocore.àil'JMtel'fiienuib^Par»,  après  avoir  répété  «es 
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manœuvres  avec  succès,  de  leur  facililé»  de  leur  ionocuité,voire 
de  leur  bénignité. 

«  J'espère,  cher  et  honoré  confrère^qoe  vous  voudrez  conti- 
nuer à  recueillir  et  peser  les  faits  avec  la  même  impartialité 
dont  vous  avez  fait  preuve  jusqu'ici. 

«  Veuillez  agréer,  etc.  D*"  Loiseau. 

Montmartre ,  26  mai  I808. 

III.  Voici  enfin  l'observation  dont  il  s'agit  ci  devant,  em- 
pruntée à  un  journal  allemand.  Nous  la  reproduisons  afin  que 
toutes  les  pièces  émises  jusqu'à  cejour  sur  cette  méthode  soient 
connues,  et  que  la  méthode  en  litige  soit  elle-même  appréciée 
à  sa  juste  valeur. 

Injections  dans  les  bronches.  —  Expériences  cliniques  du 
professeur  Griesikger  (de  Tûbingen),  rapportées  par  le  M.  le 
docteur  Gbrhardt. 

Obs.  —  Kramer,  âgé  de  vingt  cinq  ans,  cordonnier  à  En« 
tingen,  appartient  à  une  famille  où  il  ne  paraîtrait  pas  j  avoir 
de  dispositions  tuberculeuses,  et  il  n'avait  jamais  été  malade, 
iorsqp'en  septembre  1846  il  fut  frappé  du  typhus;  la  maladie 
dura  trois  semaines,  mais  il  n'y  eut  aucun  accident  du  côté  de 
la  poitrine.  Cependant  de  la  toux  et  une  forte  irritation  dans  le 
larynx  se  montrèrent  dès  lors  de  temps  en  temps.  A  l'automne 
et  au  printemps ,  l'expectoration  devenait  plus  abondante,  puis 
elle  s'est  maintenue  au  même  degré»  malgré  les  médications 
de  toutes  sortes.  L'odeur  fétide  des  crachats  ne  fut  remarquée 
que  quand  ceux-ci  furent  devenus  très  abondants,  et  elle  a 
persisté  ainsi  dès  ce  moment.  Les  forces  se  sont  conservées 
assez  bonnes,  aulpoinl  que,  jusque  dans  Tété  de  18S7,  le  ma- 
lade s'occupait  encore  de  son  métier,  et  même  avait  porté  les 
armes  différentes  fois.  Rien  de  notable  en  fait  de  diarrhée  oa 
de  sueurs.  La  nutrition  et  les  fonctions  digestives  sont  parfai- 
tes. Quoique  d'un  teint  pâle,  on  remarque  sur  la  face  du  ma- 
lade quelques  places  vivement  injectées,  notamment  les  joues, 
les  lèvres,  le  dos  du  nez,  la  conjonctive,  signes  d'une  stase  dans 
le  système  yeineux.  Le  thorax  est  bien  conformé,  les  espaces 
sas  et  sous-claviculaires  bien  retoplis  ;  ta  respiration  paraît 
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normale.  A  gsuche  et  eo  avant,  près  du  sternum,  au  niveau 
des  deuxième  et  troisième  côtes,  se  trouvent  une  dépression, 
une  légère  rétraction  de  la  paroi  thoracique,  qui  se  serait  dé- 
veloppée lentement  vers  la  troisième  année  delà  maladie.  On 
constate  à  la  percussion,  sur  la  région  précordiale  et  les  espaces 
sus-claviculaires,  unematité  peu  considérable,  et  au  niveau  de 
la  dépression  un  son  peu  différent  de  celui  que  donne  le  même 
endroit  du  côté  opposé  ;  mais  à  droite  le  son  s'obscurcit  nota- 
blement en  arrière  et  en  bas,  h  partir  du  milieu  de  Tomoplale. 
L'auscultation  fait  percevoir  à  gauche,  au  niveau  de  la  dépres- 
sion thoracique,  un  faible  râle  consonnant  avec  une  expiration 
bronchique  ;  à  droite  et  en  bas  ou  entend  sans  interruption  un 
fort  râle  à  grosses  bulles^  et  souv(  nt  une  respiration  bronchi- 
que en  dedans  de  romoplate;en  dehors  de  ces  points,  les  bruits 
respiratoires  sont  normaux.  L'expectoration  est  toujours  très 
abondante  et  se  fait  sans  efforts.  Les  crachats  sont  très  aérés, 
consistant  en  des  masses  muco-purulentes ,  assez  fluides,  de 
couleur  ordinairement  jaunâtre.  L*odeur  fétide  qui  en  émane 
se  rapproche  parfois  de  celle  des  matières  stercorales  ;  ce  ré- 
sultat se  rapporte  à  certains  changements  dans  leur  état  chi- 
mique, selon  que  la  réaction  de  ces  liquides  est  plus  ou  moins 
acide. 

Les  deux  côtés  de  la  poitrine  sont  symétriques,  sauf  au  ni- 
veau de  la  dépression  que  nous  avons  mentionnée  ;  mais  â  cet 
endroit,  le  bruit  à  la  percussion  est  peut  être  plus  physiologi- 
que que  partout  ailleurs.  Quant  au  siège  de  Texcrétion  mu- 
queuse exagérée,  le  malade  croit  sentir  que  ses  crachats  vien- 
nent  surtout  du  côté  droit  ;  cependant  les  résultats  de  Tinves- 
tigation  ne  permettent  pas  de  conclure  à  l'existence  d'une  dila- 
tation circonscrite  des  petits  canaux  bronchiques. 

L'absence  complète  d'éléments  hémorrhagiques  dans  les 
crachats  éloigne  toute  idée  d'ulcérations  existant  sur  les  sur- 
faces dilatées.  Enfin  la  diagnostic  peut  être  ainsi  formulé  :  Di- 
latation assez  uniforme  des  grosses  bronches,  particulièrement 
développées  dans  le  lobe  inférieur  droit»  avec  induration  des 
tissus  voisins  et  hypersécrétion  de  la  muqueuse. 
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Après  avoir  employé  en  vain  les  préparations  balsamiques 
et  autres,  tant  en  inhalation  qu'à  l'intérieur,  le  professeur 
Griesinger  se  décide  à  essayer  le  traitement  préconisé  par  Green 
et  Bennett.  Voici  comment  Ton  procéda  :  Du  16  au  22  février, 
.on  introduisit  deux  fois  par  jour  une  éponge  fixée  au  bout 
d'une  haleine,  d'abord  sur  l'épiglotte,  puis  h  travers  la  glotte. 

Le  8  mars,  on  y  poussa  une  sonde  élastique,  et  tous  lesjours 
plus  profondément.  Le  19  mars,  la  sonde  pouvait  être  intro- 
duite très  librement.  L'expérience  avec  la  flamme  d'une  bou* 
gie  prouva  que  la  sonde  avait  pénétré,  et  l'on  injecta  une  so- 
lution de  nitrate  d'argent  (la  solution  peut  varier  de  50  centi- 
grammes à  i  gramme  et  plus,  pour  50  grammes  d'eau).  Cette 
opération  fut  répétée  le  21  à  la  Clinique. 

L'auteur  rapporte,  à  cette  occasion,  les  insuccès  de  M.  Ben- 
nett et  les  objections  élevées  contre  la  méthode  par  MM.  Frie- 
dreîch  et  Erichsen,  qui  se  sont  demandé  s'il  n'y  a  pas  impru- 
dence et  danger  à  introduire  une  sonde  à  travers  le  larynx,  et 
qui  doutent  d'ailleurs  qu'on  introduise  réellement  l'instrument 
dans  la  trachée  plutôt  que  dans  l'œsophage.  Pour  nous,  dit 
l'auteur  de  l'observation,  après  les  expériences  que  nous  avons 
faites,  nous  pouvons  affirmer  que  les  craintes  sont  illusoires,  et 
qu'on  peut  exécuter  les  différents  temps  de  l'opération  avec 
une  rigoureuse  exactitude.  Quant  au  malade,  ajoute*t-il,  qui 
fait  le  sujet  de  la  présente  observation,  nous  continuerons  de 
le  traiter  de  la  même  manière,  prenant  l'engagement  d'en  pu- 
blier les  résultats,  quels  qu'ils  soient  (Deustch  Klinik). 

IV.  Que  notre  lecteur  instruit  de  la  méthode. du  cathétèrisme 
bronchique  et  des  particularités  qui  la  distinguent  comme 
moyen  thérapeutique,  veuille  bien  maintenant  se  reporter  par 
la  pensée  sur  la  méthode  des  respirations  médicamenteuses 
que  nous  avons  exposée  en  tête  du  dernier  cahier  de  la 
Btvue  médicale^  et  il  comprendra  les  termes  et  l'intention  de 
la  lettre  suivante,  nous  avons  cru  devoir  adresser  sur  ce  sujet 
au  président  de  l'académie  de  médecine  : 
c  Monsieur  le  Président , 

>  Il  a  été  déposé  sur  le  bureau  de  l'Académie  »  à  la  dernière 
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séance,  deux  brochures  américaines  dans  lescpclles  il  est  fait 
noenlion  honorable  dinjeciion  par  cnihétérisme  pour  les  ma- 
1  adies  du  larynx»  de  la  trachée  et  des  bronches. 

»  Permettez- moi  d*en  prendre  occasion  pour  rappeler  h 
l 'Académie  qu'il  existe  un  procédé  sous  tous  les  rapports  pré- 
férable à  l'injection,  c'est  celui  de  la  respiration  naturelle] 
j'entends  celui  qui  permet  dès  aujourd'hui  de  diviser,  de  frag- 
menter, de  poudroyer  de  l'eau  froide  dans  une  chambre  et  de 
la  faire  respirer,  en  cet  état  de  poussière,  aux  malades. 

»  Il  suffit  donc  que  l'eau  employée  porte  en  dissolution  le 
médicament  dont  on  requiert  l'action.  Or,  cette  dissolution 
est,  en  général,  assez  facile. 

Les  salles  de  respiration  où  se  poudroyent  les  eaux  sulfu- 
reuses en  vue  des  maladies  de  poitrine,  sont  déjà  une  appli- 
cation de  cette  méthode  nouvelle,  qui  ,  de  Pierrefonds, 
où  je  l'ai  instituée,  s'est  étendue  aussitôt  à  plusieurs  établisse- 
ments thermaux. 

T>  Je  mettrai,  avant  peu  ,  sons  les  yeux  de  l'Académie,  on 
appareil  complet  disposé  pour  faire  respirer  des  dissolutions 
de  percholorure  de  fer  dans  les  cas  d'hémoptysie,  et,  au  be- 
soin ,  dos  dissolutions  de  quinquina  pour  des  cas  defièyre  in- 
mittente. 

»  II  faut  espérer,  enfin  ,  que  le  cathétérisme  des  bronches, 
cette  idée  anglaise,  sera  désormais  inutile. 

»  J'ai  l'honneur  d'être,  etc.  » 


Nous  ne  croyons  certes  pas  fausser  l'opinion  en  disant  qae 
notre  méthode  des  respirations  est  aussi  naturelle  quei  la  mé- 
t  hode  du  cathétérisme  des  bronches  est  hasardée,  pour  ne  rien 
dire  de  plus. 

Je  sais  que  la  question  de  savoir  si  l'on  peut  aussi  bien  ad- 
ministrer les  caustiques  par  les  respirations  qu'ayec  des  sondes 
se ) présente  à  lesprit  dès  que  Ton  vient  à  comparer  les  deux 
méthodes;  mais  nous  sommes  à  même  de  répondre  qoe  toos 
les  agents  qui  sont  susceptibles  de  dissolutions  dans  un  liquide 
pourront  être  ingérés  dans  iesToies  séreuses  par  la  respiration. 
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et  que  le  DÎlratc  d'argent  dont  il  s'agit  ici  se  prête  à  la  dissola- 
(ion  requise  ;  et  que  le  catbétérisme  aveugle,  qui  ne  procède 
pour  ainsi  dire  qu'à  latons^  et  ne  touche  que  sur  quelques 
points  faciles  de  cette  surface  muqueuse,  est  bien  inférieur  à  la 
respiration  des  liquides  poudrojés  dont  les  fragments  touche- 
ront sur  toute  la  surface  sans  en  excepter  un  point. 

Nous  aurons  à  revenir  sur  cette  comparaison  ;  car  le  catbé- 
térisme bronchique  aura  du  retentissement  en  raison  même  de 
ses  difficultés  ;  mais  les  respirations  médicamenteuses  se  pose- 
ront face  à  face  avec  leur  facilité,  et  la  préférence  acquise  leur 
.viendra  précisément  de  là  (1). 

D'  Sales- GiBOMB. 

TRAITEMENT  DE  L'ŒSOPHAGISME, 

PAR  LA  TEINTURE  D  IODE. 
Par   M.    le   Dr   ahcblov,   de  Dieoze. 


L'histoire  des  maladies  de  l'œsophage,  l'histoire  sérieuse, 
n'a  pas  fait  un  pas,  en  France,  depuis  1833  ;  elle  s^arrête  tout 
court  aux  publications  de  M.  Mondiére  ;  pas  un  article  posté- 
rieur aux  mémoires  du  médecin  de  Loudun  qui  n'en  soit  la 
pâle  copie. 

Bien  que  les  littératures  médicale  allemande  et  anglaise, 
riches  des  œuvres  de  Frank,  Naumann  et  Copland  soient 
mieux  que  la  nôtre  pourvues  sur  ce  point,  on  n'y  trouve  rien 
touchant  la  nosologie  de  l'œsophage  dans  la  première  et  la 
seconde  enfance.  Cependant  l' œsophagisme,  devenu  inces- 

(1)  Les  lecteurs  qui  demanderont  déplus  amples  renseignements 
sur  le  procédé  nouveau  des  respirations  thérapeutiques,présenté  par 
*  M.  le  D' SaleS'Cîirons,  n'auront  qu'à  recourir  à  l'ouvrage  qu'il  vient 
de  publier  tout  récemment,  sous  ce  titre  ;  Thérapeutique  respira" 
toire*  Traité  sur  lès  saUes  de  respiration  à  Veau  minérale  pou^ 
droifée  dans  le  traitement  cutatif  des  maladies  de  poitrine,  i  vcrf* 
in^Sf ,  chez  Victor  MasEon,  place  de  TÉcole  de  Médecine,  à  Paris; 
Pm  :  7  fr. 
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samment  plus  fréquent  chez  les  nouveaux  nés,  se  prolonge  de 
plus  en  plus  dans  la  seconde  enfance. 

Ou  les  cas  pathologiques  ont  fait  autrefois  défaut  aux  ob- 
servateurs, puisqu'ils  n'en  parlent  pas;  ou  Lien  quelque  agres- 
sion nouvelle  contre  le  principe  vital  en  a  tellenaent  oiullipiië 
le  nombre,  que  notre  attention  en  est,  pour  ainsi  dire,  aujour- 
d'hui violentée. 

De  ces  deux  opinions,  la  seconde  me  parait  être  la  vraie. 

Quoi  qu'il  en  soit  de  son  étiologie,  le  spasme  de  l'œsophage, 
dans  IVnfance,  est  plus  ordinairement  une  névrose  essentielle 
que  le  symptôme  de  maladies  du  cerveau,  de  la  moelle  on  d'au- 
très  viscères. 

Que  de  moyens  dirigés  contre  cette  forme  morbide  I  Tout 
ce  qu'une  thérapeutique  ingénieuse  a  su  évoquer  à  son  aide, 
depuis  la  sonde  œsophagienne  jusqu'au  fer  rouge  et  réleclro- 
puncturc,  en  passant  par  tous  les  anti-spasmodiques,  tous  les 
narcotiques  connus,  a  été  mis  en  œuvre.  Luxueuse  indigence, 
hélas  !  plus  riche  de  tentatives  avortées  que  de  succès  I 

Quelle  sera,  dans  l'espèce  comme  ou  dit  au  palais,  la  for« 
tune  de  l'iode  jusqu'ici  plein  d'avenir?  Donnons  une  observa- 
tion, choisie  entre  d'autres,  qui  mette  en  relief  son  action  et 
son  heureuse  influence  da  ns  le  traitement  de  l'œsophagisme. 

Auguste  Klein,  âgé  de  treize  ans,  se  présenta  à  ma  consul* 
tation  dans  les  premiers  jours  de  janvier  dernier,  se  plaignant 
d'un  intolérable  plyalisme  et,  à  l'en  croire,  de  fréquents  accès 
épilepliformes,  au  moment  des  repas. 

Dès  les  premiers  jours  de  la  naissance,  au  dire  de  la  mère, 
il  a  été  sujet  à  ces  sortes  d'accès  que  l'on  prit  et  que  l'on  traita 
pendant  quelque  temps  comme  symptômes  d'un  œdème  de  la 
glotte.  Bientôt,  fatigué  par  l'insuccès,  on  cessa  toute  médica- 
tion, abandonnant  à  elle-même  cette  rebelle  maladie  qui  s'est 
continuée  jusqu'à  ce  jour. 

L'enfant,  développé  autant  qu'on  peut  l'être  à  treize  ans,  est 
blond,  pâle,  blafard  et  bouffi.  On  remarque  dans  ses  forces 
physiques  une  grande  mollesse,  bien  qu'il  ait  une  certaine 
énergie  morale,  qu'il  aime  le  travail,  et  qoe  son  intelligence 
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soit  sopèrieure  à  celle  de  condisciples  plas  ou  moins  âgés  que 
lai.  Triste,  morose,  il  répète  souvent  qu'il  est  destiné  à  être» 
comme  son  père  emporté  par  une  maladie  du  foie;  comme 
tous  ceux  que  Ton  a  pris  pour  des  hystériques  mâlcs^  il  éprouve 
de  la  constriction  au  gosier  et  souvent  il  lui  semble  qu'une 
boule  y  arrive  par  un  mouvement  ascensionnel,  dont  le  point 
de  départ  serait  le  niveau  de  l'appendice  xiphoïde. 

Toutes  les  fois  qu'il  essaye  de  prononcer  plusieurs  phrases 
de  suite  (comme  de  réciter  une  leçon),  ou  de  mâcher  des  ali- 
ments solides,  sa  bouche  s'emplit  d'un  liquide  visqueux  filant, 
qu'il  est  contraint  de  rejetei'  à  la  hâte,  contre  sa  volonté.  Les 
mouvements  de  déglutition  sont  toujours  difficiles,  pénibles  ; 
pour  que  le  bol  alimentaire  puisse  arriver  dans  le  pharynx  et 
suivre  la  filière  œsophagienne,  le  malade  est  obligé,  chaque 
fois,  de  repousser  en  avalant  de  grandes  quantités  de  liquide  : 
la  déglutition  dessolides  ne  se  fait  qu*à  ce  prix. 

Toutes  les  fois  qu'il  a  voulu  se  dispenser  de  recourir  à  ce 
moyen,  le  ténesme  pharyngien  a  immédiatement  déterminé 
l'expulsion  des  solides  ingérés  ;  ou  bien,  sous  Finflucnce  des 
efforts  qu'il  faisait  pour  avaler ,  il  a  été  saisi  de  menaces  de 
suffocation  et  de  convulsions  générales  que  Ton  a  prises,  en 
voyant  la  bouche  encombrée  de  salive  spumeuse, pour  de  i'épi- 
lepsie,  bien  qu'il  ne  perdU  jamais  connaissance  dans  toute  la 
durée  des  accès. 

Le  spasme  évidemment  occupe  la  partie  supérieure  des 
Toies  alimentaires,  et  il  faut  que  la  lésion  soit  toute  vitale;  car 
les  investigations  les  plus  minutieuses  sont  restées  sans  résul- 
tat au  point  de  vue  organique  ;  le  palper  ne  révèle  ni  chan- 
gement de  forme,  ni  sensibilité  extra-normale^  soit  du  côté 
du  larynx,  soîtdans  la  région  pharyngo-œsophagienne  ;  l'ar- 
rière-bouche  et  le  pharynx,  explorés  avec  soin,  présentent 
leur  couleur,  leurs  anfractuosités,  leurs  reliefs  normaux;  rien 
do  côté  de  la  base  de  la  langue^  de  l'épiglotte  et  de  la  glotte. 
Le  cerveau,  la  moelle  de  l'épine,  interrogés  à  leur  tour,parais- 
sent  dans  le  plus  parfait  état  d'intégrité;  point  de  sensibilité 
dans  rhypochondre  droit  ni  à  Fépigastre  :  les  fonctions  de 
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Festomac  s'exécutent .  une  fois  tes  orages  du  pharynx  apaisés, 
sans  que  le  malade  en  ait  conscience  ;  les  selles  sont  à  peu  prés 
régulières. 

En  moins  de  trois  semaines,  de  la  teinture  d'iode  portée, 
une  fois  par  jour»  dans  le  pharynx,  au  moyen  d*une  éponge 
fixée  à  l'extrémité  d*une  baleine  recourbée^  juge  défiuitîre- 
ment  cette  vieille  dysphagie  spasmodique.  Dès  le  second  jour, 
plus  de  constriclion  au  gosier,  plus  de  sensation  de  boule  hys* 
térique,  le  malade  récite  ses  leçons  sans  être  contraint  décéder 
à  son  ptyalisme  aussi  nauséeux  pour  ses  maîtres  que  fatigant 
pour  lui  ;  il  peut  se  livrer  impunément  aux  mouvements  de 
déglutition  les  plus  répétés.  Le  bol  alimentaire  glisse  encore 
avec  difficulté,  mais  saus  le  concours  obligé  de  liquides  abon- 
dants. —  A  partir  des  premiers  jours  de  février,  l'enfant,  libre 
de  toute  souffrance  et  mieux  nourri»  s'abandonue  à  la  gaflé,  h 
la  pétulence  naturelle  à  son  âge;  sa  bouffissure  blafarde  fait 
place  à  un  embonpoint  modéré  et  presque  fleuri. 

Il  n'est  peut-être  pas  inutile  de  dire  ici  comment  j'ai  été 
conduit  à  l'application  de  la  teinture  d'iode  dans  le  spasme 
de  l'cBsuphage.  En  1855,  je  donnais  des  soins  à  un  instituteur 
atteint  de  laryngite  chronique  avec  œsophagisme,  mais  sans 
complication  tuberculeuse.Tous  les  moyens  connus,  y  compris 
la  solution  d'azotate  d* argent,  ayante  échoué,  je  m'avisai  de 
remplacer  celle-ci  par  la  teinture  diode.  La  laryngite,  déjà 
ancienne,  fut  longtemps  encore  avant  de  s'amender  et  de  dis- 
paraître; maisl'œsophagisme  s'étant  immédiatement  dissipé, 
ce  fut  pour  moi  un  trait  de  lumière.  E.  A.  Ancelon. 

D.  M.  P.  M^decia  l'hôpîul 
Dieuze,  le  1er  juin  IS6S. 

LITTERATURE  MEDICALE  ETRANGERE. 


JOURNAUX    ANGLAIS. 


Leçons  sur  les  effets  de  la  médication  mercurielle. 
Par  le  Dr  Heudland. 
Après  un  court  exposé  de  l'action  physiologique  du  merca- 
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re,  le  professeur  arrive  à  Vaction  thérapeutique,  qu*il  expose 
de  la  manière  suivante  : 

1®  Le  mercure  agit  comme  antiphlogistique  en  décomposant 
la  fibrine  du  sang  ; 

2*"  Il  agit  dans  la  syphilis  et  plusieurs  autres  maladies  en  é- 
liminant  de  l'économie  le  principe  morbifiquc  ; 

3o  Dans  certaines  maladies,  lo  mercure  agit  eu  augmentant 
les  sécrétions  naturelles. 

Proposition  1.  —  Le  mercure  agit  comme  antiphlogistique 
en  décomposant  les  éléments  plastiques  du  sang.  MM.  Bec- 
querel et  Rodier  ont  démontré  expérimentalement  que,  dans 
les  inflammations  aiguës,  la  proportion  de  la  fibrine  du  sang 
augmente,  en  moyenne,  jusqu'à  5  ou  6  millièmes,  c  est-à-dire 
le  double  de  la  quantité  de  fibrine  à  Fétat  normal.  Le  mercure 
est  un  antiphlogistique  par  excellence;  il  agit  directement 
contre  l'inflammation  en  diminuant  la  quantité  de  la  fibrine. 
En  appauvrissant  la  masse  du  sang,  il  diminue  Faction  du 
cœur,  il  a  donc  à  la  fois  la  propriété  de  réprimer  la  tendance 
aux  hémorrhagies  et  celle  d'activer  la  résorption.  Il  agit  plus 
lentement  que  la  saignée  ou  l'antimoine,  mais  ses  effets  sont 
plus  durables  ;  aussi,  dans  les  affections  qui,  par  un  brusque 
début,  réclament  une  médication  énergique  et  prompte,  le 
mercure  n'est  pas  indiqué;  mais,  par  contre,  il  trouve  hon  ap« 
plication  dans  les  cas  où  un  épanchemént  s'est  déjà  produit 
sous  l'influence  du  travail  inflammatoire.  Enfin,  le  mercure 
diminue  la  proportion  des  globules  et  de  Talbumine  du  sang 
comme  celle  de  la  fibrine  ;  mais  c'est  une  épée  à  deux  tran- 
chants dont  il  ne  faut  pas  se  servir  en  aveugle,  par  cela  même 
qu'il  guérit  Finflammation  par  son  action  hyposthénisante,  le 
mercure  laisse  souvent  après  son  usage  immodéré  un  état  d'af- 
faiblissement dangereux.  C'est  assez  dire  qu'il  est  contre  indi- 
qué dans  les  maladies  où  la  fibrine  du  sang  est  diminuée  au 
lieu  d'être  augmentée,  par  exemple,  dans  le  choléra  et  les  fiè- 
vres éruptives,  etc. 

Proposition  IL  — Le  mercure  agit  dans  la  syphilis  et  cer- 
taines autres  maladies  en  éliminant  de  l'économie  le  principe 
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morbifique.  C'est  une  opinion  universellement  adoptée  que, 
dans  un  grand  nombre  de  cas  de  s^^philis»  le  mercure  seul  suffit 
pour  amener  la  guérison,  que  la  guérison  est  le  résultat  dcFad- 
ininistraiion  du  mercure  beaucoup  plus  souvent  et  plus  cer- 
tainement que  de  celle  d*un  autre  médicament,  enfin  que  (e 
mercure  est  d'autant  plus  efficace  que  rarement  son  usage  est 
suivi  daccidenls  secondaires  ou  ultérieurs. 

Pour  mieux  étudier  les  eflets  de  la  médication  mercuriellc 
dans  la  syphilis,  divisons  en  trois  classes  le>  accidents  que  peut 
déterminer  celte  maladie  sur  un  sujet  dont  la  constitution  n*a 
pas  été  entièrement  entachée  de  syphilis. 

Des  accidents  primitifs  sont  le  résultat  de  Tinfeclion  véné- 
rienne. Pendant  les  quatre  ou  cinq  premiers  jours,  le  virus  ino- 
culé doit  agir  sur  les  tissus  environnant  la  surfdce malade,  a- 
vanl  d*étre  capable  d'infecter  l'économie  par  son  transport 
dans  le  sang.  Si,  pendant  ces  quatre  ou  cinq  premiers  jours,  la 
partie  malade  se  gangrène,  le  virus  est  éteint  sur  place  par  le 
fait  môme  de  cette  gangrène,  avant  qu'il  ait  eu  le  temps  d'en- 
yabir  l'économie.  On  doit  atteindre  le  même  but  si  l'on  produit 
artificiellement  par  les  caustiques,  employés  en  temps  oppor- 
tun, la  gangrène  des  tissus  affectés.  Dans  ce  ras,  il  est  inutile 
d*administrer  le  mercure. 

Dans  la  seconde  classe  d'accidents  syphilitiques,  il  y  a  ul- 
cération, les  bords  de  l'ulcère  sont  déchiquetés  et  durs;  il  oy 
a  pas  eu  de  gangrène,  et  le  virus,  faisant  irruption,  a  passé 
par  les  vaisseaux  lymphatiques  qui  l'ont  transporté  dans  les 
ganglions  de  l'aine  ;  ceux  ci  se  gonflent  et  suppurent,  avec  le 
pus  qui  s'en  échappe»  le  virus  est  éliminé  ;  il  ne  peut  plus  dé- 
sormais infecter  l'économie.  Dans  ce  cas  encore,  l'administra- 
tion du  mercure  est  inutile. 

Dans  le  troisième  cas,  l'inflammation  qui  envahit  rulcère 
est  de  nature adhésive 9  les  bords  en  sont  élevés;  ils  ont  la  du- 
reté de  la  corne,  il  y  a  peu  d'irritation  ;  c'est  le  chancre  de 
Hunter  et  de  Carmichaël.  Le  virus  alors  a  infecté  la  masse  da 
sang»  et  ne  se  borne  plus  aux  ganglions  qu'il  enflamme,  il  en- 
Tahit  toute  l'économie.  ^Quand  on  détruit  un  chancre  de  cette 
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espèce  p<'ir  Tacide  nitrique  ou  tout  autre  caustique,  il  peut  par- 
failemenl  se  guérir  ;  mais,  dans  ce  cas,  il  faut  administrer  le 
mercure,  comme  le  seul  médicament  dont  nous  connaissions 
bien  l'action  dans  celte  maladie. 

La  syphilis,  avec  les  éruptions,  les  ulcérations,  les  nécroses 
et  la  cachexie,  qui  sont  le  résultat  de  Tinfection  générale,  cons- 
titue un  empoisonnement  qui  décompose  et  appauvrit  le  sang, 
et  le  professeur  ne  croit  pas  déraisonnable  d'admettre  que  le 
mercure  s*empare  d'abord  des  éléments  du  sang  qui  ont  été 
attaqués  par  le  virus  sy|)hilitique  ;  puisque,  s'adressant  à  ce 
virus  lui  même,  il  le  décompose,  puis  l'élimine  en  même  temps 
qu'il  s'élimine  lui-même  parle  système  résorbant.  Pour  dé- 
truire les  parties  du  sang  envahies  parla  syphilis,  le  mercure 
pousse  cette  destruction  quelquefois  un  peu  trop  loin,  et  son 
emploi  peut  en  quelque  sorte  être  comparé  à  la  nécessité  où 
l'on  est  dans  un  incendie  de  renverser  un  certain  nombre  de 
maisons  autour  du  foyer,  afin  de  sauver  le  reste  de  la  ville. 

C'est  lorsque  l'infection  syphilitique  est  encore  relativement 
récente,  qu'on  doit  administrer  le  mercure  pour  en  obtenir 
les  meilleurs  effets.  Dans  les  formes  ultérieures  de  la  maladie, 
les  accidents  secondaires  et  tertiaires,  l'économie  e^t  profondé- 
ment touchée  :  ce  n'est  plus  le  mercure,  c'est  l'iodure  de  po- 
tassium qu'il  faut  administrer,  à  moins  que  le  malade  n'ait 
jamais  fait  aucun  traitement,  et  encore  faut-il  surveiller  bien 
attentivement,  dans  ce  cas,  les  effets  de  (a  médication  morcu- 
rielle.  En  thèse  générale,  quel  que  soit  le  mode  d'administra- 
tion du  mercure,  soit  en  onctions  ou  en  fumigations,  soit  ft 
l'intérieur  sous  forme  de  calomel  ou  de  protoiodure,  il  faut 
suspendre  l'usage  du  médicament  dès  que  la  salivation  com- 
mence à  s'établir;  c^r  c'est  le  mi^'iUeur -signe  iadiquant  que 
l'économie  a  pris  autant  de  mercure  qu'elle  en  peut  supporter. 

Dans  ces  cas  de  syphilis  que  Ton  trouve  si  fréquemment  chez 
les  soldats  et  les  habitués  des  hôpitaux,  il  est  rare  que  Ton 
trouve  l'indication  du  traitement  roercuriel.  Ea  effet,  le  chan- 
cre vrai  est  excessivement  rare  chez  les  individus  atteints  de 
syphilis  ctmstitntionnelie,  et  comaie  leur  santé  est  déjà  pro- 
fondément altérée  par  la  cachexie  syphilitique,  il  eat  peut-être 
1858.  Juin.  T.  I.  A3 
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plus  prodcDt  de  ne  pas  recourir  à  qd  agent  aossi  débilitant 
que  le  mercure;  c'est  dans  ces  cas  principalement  que  Tiodure 
de  potassium  rend  les  plus  grands  services,  sans  qu'on  ait  rien' 
à  redouter  de  son  emploi.  De  même,  dans  les  affections  scrofu- 
Icuscs,  le  mercure  trouve  très  rarement  son  indication  à  cause 
des  dangers  auiquels  il  expose,  et  les  préparations  d*iode,  au 
coDtraire,  donnent  souvent  les  plus  beaui  résultais. 

Dans  an  certain  nombre  de  maladies  autres  que  la  sjpbills, 
on  peut  admettre  que  le  traitement  mcrcuriel  agit  de  la  même 
manière  en  éliminant  le  principe  morbifique.  Ainsi,  dans  les 
affections  calculcuses,  goutteuses,  rhumatismales,  dyspepii- 
ques,  un  calhartique  mercuriel  peut  quelquefois  eutraîucravec 
loi  les  éléments  morbides  décomposés;  c*est  cette  action  du 
mercure  à  laquelle  on  a  donné  le  nom  d'ailérante. 

Proposition  IIl .  —  Le  mercure  est  utile  dans  certaines  ma- 
ladies en  augmentant  les  sécrétions  naturelles,  tl  active  toutes 
les  sécrétions  du  corps,  en  première  ligne  celles  de  l'intestin, 
puis  celles  de  la  peau,  et  en  troisième  ordre  celles  des  reios. 
Dans  la  plupart  des  cas  où  l' une  de  ces  décrétions  est  suspen- 
due ou  divin  uée,  et  où  Télimination  générale  est  désirable, 
l'administrafion  du  mercnre  pont  donner  de  bons  résultats.  II 
e8lbeattc«>np  employé  comme  cathartique;  mais  il  aff'iiblitré- 
conomie.  et,  donné  ÎDèonsidérément^  il  peut  produire  de  fâ- 
cheux effets.  D*une  grande  utilité  dans  Thydropisie  dépendant 
d'une  aflhclioii  du  foie,  il  est  de  nul  effet,  et  peut'  même  être 
dnogereux  dans  la  maladie  graneleirse  des  reins. 

C'est  principalement  sorle  foie  que  porte  l'action  du  mercore; 
et  4ans  les  cas  d'inflammation  ou  de  suppuration  de  cet  orga- 
ne, il  est  4rès  rare  qu'il  produise  la  salivation.  Dans  lin  cas 
d'empoisonnement  chronique  par  les  vapeurs  mercurielles,  ofr 
le  sujet  mourut  «près  s'être  soustrait  depuis  ooicrmoisà  cette 
cause  d'cnpoisonnement,  on  retrouva  du  mercure  seulement 
dans  le  foie,  taudis  qu'il  n'y  on  avait  trace  dans  aucoa 
autre  organe.  Le  mercure  active  la  séarétibn  biliaire  ;  cela  est 
im.fait  d'observation  vulgaire  que  Bucheim^et  beaucoup  d'an- 
trosioaà démontre  expéria^entalement*  Le  mercure  active  aussi 
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réiimination  générale,  c'est  un  médicament  cataljtîque  ;  mais 
il  a  encore  un  autre  mode  d'action  sur  lequel  le  professeur  in- 
siste davantage.  Le  mercure,  donné  à  petites  doses,  réussit 
plus  ou  moins  bien  dans  les  maladies  que  le  quinquina  soulage 
ou  guérit.  Cette  action  s'explique  aisément,  en  supposant  que 
le  mercure  active  la  sécrétion  de  la  bile,  dont  une  partie,  qui 
Désert  pas  à  l'excrétion,  est  reprise  par  le  sang  et  dépensée  au 
profit  de  l'économie  générale,  ainsi  que  Ta  démontré  Liébig. 
Dans  les  fièvres  intermittentes,  rémittentes  et  bilieuses,  dans  la 
goutte,  le  rhumatisme,  etc.»  maladies  oh  la  sécrétion  du  foie 
est  diminuée  et  que  la  quinine  guérit,  l'administration  du  mer- 
cure à  petites  doses  est  suivie  d'excellents  résultats.  Dans  ces 
différentes  maladies,  il  faut  se  garder  d'associer  l'opium  ao 
mercure.  Cette  combinaison,  que  l'on  doit  réserver  pour  les 
cas  d'inOammation  locale,  masque  l'effet  du  mercure  et  empê- 
che réiimination  désirée. 

(The  Lance t  et  Union.) 

SOCIÉTÉS  SAVANTES. 
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Orgtnes  des  sens  thn  \^s  poi5sons.  ~  Hippopotame  né  à  Parif.  —Maladies  parle  travail 
da  quinqoina.  —Syphilis  et  vaceio.—  Sédatif  dans  la  folie farleose. 

Nous  extrayons  les  passages  suivants,  d'un  mémoire  de  M. 
Duméril,  sur  les  organes  des  sens,  et  en  particulier  sur  ceux  de 
l'odorat,  du  goût  et  de  l'ouïe  dans  les  poissons  : 

Les  yeux  des  poissons  sont  le  plus  souvent  symétriques,  ef 
semblables,  dans  leur  structure  intime,  à  ceux  des  autres  ani- 
maux vertébrés.  Les  modifications  qu'on  y  a  reconnues  sont 
toutes  relatives  au  séjour  obligé  de  ces  animaux  dans  un  milieu 
liquide  :  telles  sont  Tabsence  des  paupières  et  des  larmes^ 
l'aplatissement  du  globe  oculaire,  le  peu  de  saillie  de  la  cornée 
transparente,  la  moindre  proportion  de  l'humeur  aqueuse,  la 
sphéricité  du  cristallin,  le  plissement  de  la  rétine,  etc. 

M.  Duméril  insiste  sur  ce  fait  que  la  vision  est  une  sensation 
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plos  f  ^^  j^^^'^fi^"'^  P^^  ""  orgaoe  spécial,  le  seul  qui 

^^  ^f^ppf^^^fde  discerner  el  de  saisir  toutes  les  modi- 

de  ^S'^^^^^^oiière*  el  d' être  tout  à  la  fois  le  témoin  passif 

à  ^ikf^^^^^'iart:^^^  toutes  ses  propriétés.  I-es  deux  organes 

ei  ^^"^^  Je  l'o^^^  *^°'  comme  des  sortes  d'éprouvetles  des- 
je^^^^'^fccc^oxT,  par  petites  portions,  les  effets  des  pbéno- 
pp^^^^aux  de  la  lumière  et  du  mouvement. 
^\  l '^  poissons,  l'organe  de  Touïe  a  été  réduit  à  la  plvs 
j^5Îrnpiicilé.  Il  n'v  a  chez  eux  ni  conque,  ni  conduit  au- 
^.-^  fiî  trompe  gutturale,  ni  tj^mpan,  ni  caisse  aérienne. 
.»-„5(rumçnt  acoustique  est  logé  à  la  base  du  crâne  ;  il  consiste 
^0  un  sac  membraneux  ;  on  y  retrouve  les  trois  canaux  semi- 
circulaires  élastiques  aboutissant  à  une  sorte  de  labj-rinthe, 
cavité  remplie  d'une  matière  gélatineuse  tremblotante,  dans  la<^ 
quelle  sont  maintenues  en  suspension  des  matières  pulvérulen- 
tes ou  des  concrétions  calcaires  vibraliies  ;  sur  cet  appareil  vient 
s'étaler  la  pulpe  nerveuse,  portion  spéciale  du  système  gêné, 
rai  de  la  seusibililé.  On  conçoit  combien  étaient  devenues  né- 
cessaires ces  modiBcations  dans  ia  structure  de  Toreille  des 
poissons,  puisqu'elle  devait  recevoir,  reproduire  et  transmettre 
les  effets  du  ujouveuieul  d  uue  uiauière  plus  directe  et  plus  ra- 
pide cbez  les  animaux,  qui  restent  plongés  constamment  dans 
l'eau. 

Le  toucher  actif,  chez  les  poissons,  ne  consiste  que  dans  la 
sensation  du  contact  des  matières  solides,  qui  procure  la  con^ 
naissance  de  quelques-unes  de  leurs  propriétés  réelles,  h^ 
tentacules,  les  barbillons,  les  lèvres,  les  suçoirs,  les  trom* 
pes,  etc.,  ne  servent  guère  qu'à  palper  :  c'est  un  attouchement 
passif,  mode  de  sensation  qui  indique  seulement  l'action  d  être 
touché,  et  que  nous  pourrions  nommer  une  sorte  de  taction. 
Le  goût  et  l'odorat  sont  deux  sens  dont  les  perceptions  ont 
ia  plus  grande  importance  pour  la  conservation  de  la  vie.  L'ac- 
tion est  la  même  pour  ces  deux  organes.  C'est  un  acte  d'ana« 
Ijse  chimique  et  vitale,  dont  le  résultat  ne  diffère  que  par  le 
dissolvant,  qui  a  servi  de  véhicule  à  la  matière  active.  Ces  deux 
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seDS  sont  des  éprouve!  res  placées  en  vedette,  pour  explorer  aa 
passage  les  fluides  liquides  ou  gazeux. 

Tout  porte  à  croire  que  les  poissons  sont  privés  du  goût,  au 
moins  dans  la  cavité  buccale,  et  que  ce  sens  a  été  déplacé  et 
conGé  à  l'orgune  qui  ne  pouvait  plus  servir  à  T-olfaction,  puis- 
qu'il n'y  a  point  d* odeurs  dans  Teau,  ou  que,  dans  ce  Cas,  ces 
sortes  d'émanations  sont  devenues  liquides,  et  par  conséquent 
sapides. 

Les  narines  existent  dans  tous  les  poissons,  mais  elles  ne 
sont  pas  situées  Eut  le  passage  direct  de  Teau  destinée  à  la  res- 
piration. Le  liquide,  qui  entre  rapidement  dans  leur  bouche, 
en  sort  par  une  autre  issue.  Les  cavités,  que  nous  pouvons 
encore  nommer  olfactives,  ne  communiquent  le  plus  souvent  ni 
avec  la  bouche,  ni  avec  la  gorge;  ce  sont  les  impasses,  des  co- 
pules logées  dans  des  fosses  plus  ou  moins  masquées  par  des 
replis  érectilcs  de  la  peau,  garnies  de  soupapes  pour  attirer  ou 
chasser  alternativement  une  certaine  quantité  d'eau,  chaque 
fois  que  le  poisson  fait  entrer  le  liquide  dans  la  cavité  buccale, 
par  un  mécanisme  qui  dépend  de  l'articulation  et  du  mouve- 
ment des  os  labiaux  et  des  maxillaires  supérieurs.  Générale- 
ment, la  membrane  sensitive  quf  reçoit  l'épanouissement  da 
nerf  olfactif  présente  des  plis  disposés  en  rayons,  partant 
comme  d'un  centre  concave,  toujours  protégés  par  une  sorte 
de  mucus. 

Tellô  est,  d'une  manière  fort  abrégée,  la  disposition  de  For- 
gaoe  auquel  on  attribue  presque  toujours;  et  par  analogie  de 
structure  et  de  situation,  les  fonctions  des  narines.  Cependant 
le  physiologiste  est  aujourd'hui  conduit  à  penser  que  ces  pré- 
teadues  narines  ont  plutôt  des  organes  do  goût  que  ceux  de 
r olfaction.  En  effet,  les  matières  sapides  ont  toujours  besoin 
d'un  dissolvant  liquide,  quand  elles  ne  sont  pas  actuellement  en 
dissolution.  Intrinsèquement,  Tes  liquides  ne  peuvent  avoir 
d'odeur,  ni  les  gaz  de  saveur,  sans  cbanger  ta  nature  de  leurs' 
formes.  La  sensation  qu'ils  produisent  est  le  résultat  du  contact 
matériel  de  molécules  appliquées  immédiatement  sor  des  sor-' 
Caces sentantes,  homideset  très- molles. 
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Nous  savons  qae,  dans  quelques  cas,  un  organe  peut  être 
suppléé  par  un  autre.  Les  aveugles»  dans  certaines  circoDstao- 
ces,  ont  pu  subvenir  par  l'ouïe  à  la  sensation  qui  leur  mangue. 
Les  sourds  jugent  souvent  des  sens  par  la  vue  ou  par  des  signes 
]|ui  les  représentent.  Les  saveurs  ne  pourraient-elles  pas  être 
perçues,  chez  les  poissons,  par  Torgane  deTodorat?  C'est  une 
opinion  que  nous  avons  émise  et  publiée  dans  uoo  disserLa- 
<ion  il  y  a  plus  de  cinquante  ans,  el  que  nous  reproduisons 
ci. 

—  M.  Is.  Geoffroj  Saint-Hilaire  annonce  à  l'Académie 
|u'un  hippopotame  est  né  le  matin  même  à  la  ménagerie.  Bien 
que  plusieurs  rapprochements  ousseat  eu  lieu  e&tre  le  mâle  et  la 
femelle,  rien  ne  faisait  prévoir  que  la  parturilion  dût  s'accom- 
plir sitôt  ;  on  n'avait  pas  même  la  certitude  que  la  femdle  fût 
pleine;  son  abdomen  n'était  pas  devenu  sensiblement  plus  vo* 
lumineux,  et  ses  deux  mamelles  étaient  restées  à  peine  appa* 
rentes. 

Au  moment  de  la  parturition,  la  mère  se  tenait  vers  le  bord 
de  son  bassiut  la  tête  et  le  col  hors  de  Tean,  le  reste  du  corps 
submergé.  Le  petit  est  donc  venu  au  monde  dans  l'eau*  U  s'est 
nus  immédiatement  â  nager.  Un  instant  après,  il  a  fait  sortir 
de  l'eau  son  museau  et  ses  narines,  déjà  munies  de  soupapes 
qui  les  ferment  à  volonté  ;  après  avoir  respiré  quelques  secon- 
des, il  a  replongé  et  s'est  îremis  à  nager>  faisant  sans  cesse  le 
tour  de  son  bassin. 

Le  jeune  hipopotame  est  né  à  terme  et  robuste»  Sa  voix  était 
i^à  si  forte  unebeure  après  sa  naissance  que  quelques  persoii* 
içfi  croyaient  entendre  un  des  adultes. 

Malheureusement  il  est  à  craiqdre  que  ce  jeune  animal  ne 
vive  pas  :  il  ne  cherche  pas  les  mamelles  de  sa  mère  ;  il  ne  la 
suit  même  pas,  et  c'est  elle,  au  contraire,  qui  le^  suit,  mais  sans 
consentir  à  lui  donner  les  soins  nécessaires.  Il  a  donc  Callo  le 
nlacer,  déji^  un  peu  affaibli,  dans  un  bassin  séparé^  et  reoonrir 
à  l'allaitement  arti6ciel.  Quoiqu'il  boive  bien  le  lait  des  chèvres 
qui  lui  ont  été  données  pour  nourrices,  il  est  très-vraisemblable 
qu'on  ne  le  conservera  pas. 
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Nota.  Le  jeane  hippopotame  esl,  en  eiïet,  mort  dans  Taprës- 
midi.  Déjà  il  a  été  moulé  eo  cotier  par  M.  Poortmano,  premier 
préparateur  de  mou  laboratoire,  et  par  M.  Forment,  et  injecté 
avec  une  liqueur  conservatrice  par  les  soins  de  M.  le  docteur 
Gratiolet,  afin  que  la  dissection  puisse  être  faite  plus  à  loisir  et 
d'une  manière  plus  complète. 

—  M.  Chevallier  adresse  un  mémoire  sur  les  maladies 
qui  aflectenl  les  ouvriers  qui  travaillent  aux  divel*seâ  prépara- 
tions du  sulfate  de  quinine,  et  sur  les  moyens  proprets  à  pré* 
venir  ces  maladies.  Il  se  résume  dans  les  propositions  8ui« 
vantes  : 

4**  Les  ouvriers  qui  s'occupent  de  travaux  divers  dans  les  fa- 
briques desulfate  de  quinine  sont  exposés  à  être  atteints  d'une 
maladie  cutanée  qui  peut  être  d*une  extrême  gravité,  maladie 
qui  les  force  à  suspendre  leurs  travaux  pendant  quinze  jours, 
un  mois  et  plus.  —  3®  Parmi  ces  ouvriers,  il  s'en  trouve  qui  ne 
peuvent  continuer  ce  travail,  et  qui  sont  forcés  de  quitter  la 
fabrique  où  ils  étaient  employés.  —  3"*  M.  Zimmor,  fabricant 
de  sulfate  de  quinine  à  Francfort,  a  reconnu  que  les  ouvrière 
qui  étaient  occupés  à  la  pulvérisation  du  quinquina  dans  sa  fa-» 
brique  étaient  atteints  d'ane  fièvre  particulière,  qu'il  désigne 
par  le  nom  de  fièvre  de  quinquina  {china  feber).  —  Cette  ma^ 
ladie,  selon  M.  Zimmer,  estasses  douloureuse  pour  que  les  ou*' 
vaîers  qui  ont  été  alteinls  aient  renoncé  à  la  pulvérisration  du 
quinquina,  et  aient  quitté  sa  fabrique. — 4*  Cette  fièvre  n'a  pas 
été  observée  en  France. — 5^  On  ne  connaît  pas  jusqu'à  pré^ 
sent  de  moyens  prophylactiques  de  la  maladie  cutanée  déter- 
maée  par  les  travaux  exécolés  dans  les  fabriques  du  sulfate 
de  quinine. — 6*  Cette  maladie  cutanée  sévit  non -seulement  sur 
kis  Qvvjriers  qui  SMit  employés  à  divers  travaux,  mais  encore 
^le  peàt  atteindre  des  personnes  qui  ne  se  trouvent  exposées 
aux  émanations  des  fabriques  de  sutfate.  —  7*  Elle  atteint  lés 
ouvriers  sobres  cofMfr^oeuT qui  se  livrent  aux  excès.  (Comm.  : 
IIJ4.  Payen^  Rayer.) 

—  M.  Lukomski  présente  un  mémoire  sur  le  ti^itement  de 
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la  syphilis  par  la  yaccinalion,  c'est-à-dire  au  mojen  de  rioo- 
cuIntioD  du  vaccin.  (Comm.  :  MM.  Serres,  Andral.) 

—  Baudelocque  annonce  avoir  employé  avec  succès  une  pré- 
parolion  deLobelia  inflata,  comme  sédatif,  sur  un  jeune  idiot, 
qui,  dans  la  colère,  était  enclin  à  mordre,  et  sur  un  jeune  sourd 
qui  annonçait  les  mômes  dispositions.  Il  croit  que  c'est  au  mojeo 
d'une  plante  de  la  même  famille  (Lobelia  longifolia)  que  Too 
parvient  à  adoucir  en  peu  de  temps  des  chevaux  d'un  naturel 
întrnitable,  et  à  obtenir  ces  succès  dont  la  presse  quotidienne 
t?ntretientdepuisquelque  temps  le  public.  (Comm.  :  MM.  Floa- 
rens  et  Rayer.) 
i    '  ■  ■  I        II ,  -^ 
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TabN'audes  vaccinaiions.  —  Cailiciérisme  du  larynx .  ^— Baa  médicaon-uteuse  poUrrisée^ 
Soite  de  la  discossion  sar  la  fièvre  poerpérale. 

SéANCE  du  18  mai  185^—  Présidence  de  RJ.  Lacgier. 
M.  le  ministre  du  commerce  transmet  le  tableau  des  vaccina- 
tions pratiquées  en  1857  dans  le    département  de  TAriége 
(Commission  de  vaccine). 

—  M.  Eug.  Caventou  adresse  un  paquet  cacheté  reiifermint 
Tindication  des  principales  propriétés  d'un  corps  qu'il  étudie 
en  ce  moment.  —  M.  le  dodeur  DeviUers^  ancien  chef  de  di- 
DÎque  de  la  Faculté,  envoie  un  paquet  cacheté  reafemaat  h 
description  sommaire  des  sigaes  earactérisCiques  de  Tan  des 
accidents  les  plus  graves  du  travail  de  l'accoacbemenl. 

—  M.  Trousseau,  en  son  nom  et  au  nom.d^  M.  Pid4)6x,  fati 
hommage  à  l* Académie  d'un  exemplaire  de  la  sixième^dilMMi 
du  Traité  de  thérapeutique. 

—-  M.  Trousseau  dépose  ensuite  sur  le  boreM,  ao  nom  de 
M.  Horace  Green,  professeur  à  l'Académie  de  New^¥ork,  cinq 
volumes  dont  les  noms  suivent  :  1^  Traité  des  maladies  des 
voies  aériennes  ;  2^  Observations  sor  la  pathologie  du  croop  et 
sur  son  traitement  topique;  5®  Traitement  chirurgical  des  po- 
lypes du  larynx  et  de  l'œdème  de  la  glotte  ;  4®  Injections  bron- 
chi  jues  pratiquées  dans  106  cas  de  maladies  pulmonaires; 
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5<^  Injections  bronchiques  dans  les  cavités   tuberculeuses  da 
poumon. 

M.  Green  accompagne  cet  enyoi  d'une  lettre  écrite  en  an- 
glais, dans  laquelle  il  revendique  pour  Ch.  Bell,  et  pour  lui- 
même  la  priorité  de  Temploi  du  calhétérisme  laryngien.  M. 
Green  rappelle  que  Ch.Bell,  en  1816,  a  le  premier  eu  l'idée  de 
porter,  à  l'aide  d'une  sonde,  une  solution  caustique  de  nitrate 
d'argent  à  travers  Torifice  de  la  glotte  jusque  dans  le  larynx. 
Mais,ajoule-t'il,ce  mode  de  traitement  ayant  paru  à  cette  épo- 
que un  peu  hasardeux,  Ch.  Bell  y  renonça.  Ce  fut  deux  ans 
plus  tard,  en  18\B,  que  M.  Bretonneau  institua  le  traitement 
topique  du  croup.  EnGn,  en  1838,  M.  Green  lui-même  a  com- 
muniqué un  travail  sur  ce  même  sujet  à  la  Société  médicale  et 
chirurgicale  de  New- York,  et  depuis  celle  époque^  il  a  appli- 
qué la  méthode  du  cathétérismc  laryngien  un  grand  nombre 
de  fois.  La  suite  de  la  lettre  de  M.  Green  renferme  les  détails 
descriptifs  des  procédés  qu'il  aiet  eo  usage  et  des  applications 
qu'il  en  a  faites. 

—  M.  Pâtissier,  au  nom  de  la  commission  des  eaux  miné- 
rales» lit  :    , 

l^Uû  rapport  sur  une  nouvelle  source  minérale  découverte 
à  Cransac  (Avcyroh).  L'eau  de  cette  nouvelle  source,  dite, 
source  Galtier,  est  depuis  longtemps  employée  dans  le  pays 
flux  mêtûes  usages  que  la  source  Bassé-Bichard.  Comme  celle- 
ci,  elle  est  minéralisée  par  des  sulfates  de  soude,  de  chaux,  de 
magnésie,  d'alumine,  d'ammoniaque  et  même  de  potasse.  Oa 
y  trouve  aussi  des  espèces  d'alun  particulier  ferrugineux  et 
magnésien.  En  conséqueBce,  la  commission  propose  de  répon- 
dre qu'il  y  a  lieu  d'accorder  l'autorisation  demandée. 

Les  membres  inscrits  pour  prendre  la  parole.aur  la  dis- 
cussion relativeâ  la  fièvre  puierp^rale,'  ayant  demandé  le  reavot 
de  la  discussion^  la  séance  publique  est  levée, 

L'Académie  se  forme  en  comité  secret  à  quatre  heures, 

—  M.  le  docteur  Sales-Girons»  médecin  inspfscteuç  des  eauk 
minérales  doPierrefonds,  adresse  la  lettre  suivante  : 
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rAcadémie  qae  Tesprit  du  concours  Bréant  avait  une  tendance  à  re- 
porter la  médecine  vers  la  recherche  des  causes  occultes  de  mala- 
dies, recherches  qui  iinprrnaieiit  à  la  science  une  direction  systéna- 
tique  si  fâcbeune  avant  que  le  Oambeau  de  l'observation  et  de  Texpé^ 
rience  vint  éclairer  sa  marche  et  lui  circonscrire  l'espace  dans  lequel 
elle  devait  opérer. 

Toutefois,  en  se  tenant  rigoureusement  dans  les  limites  accessibles 
âTébs'ervation,  les  m.édecins  nont  pas  perdu  de  vue  les  études  de 
Van  Helmont  et  de  Stahl  sur  ce  sujet,  et,  à  la  suite  de  ce  dernier  et 
de  notre  illustre  Lavoisier,  ils  étudiefit  ivec  un  grand  intérêt 'les 
recherches  phy.>iques  et  chimiques  fartes  sur  la  composition  de  l'air, 
pour  en  appliquer  les  découvertes  à  la  connaissance  et  à  la  gtiérison 
des  maladies  épidénaiques.  Tout  en  rejetant  fes  Idées  de  Néedbani 
sur  la  génération  spontanée,  ils  suivent  égalemetU  les  études  qni  ont 
pour  objet  de  fâitre  connaître  les  animalcules  ou  tontef  autre  matière 
organique  contenue  dans  Tatmosplitre,  qui  pourraient  exercer  quel- 
que influence  sitr  Torganisme  YiVâHt.  C'est  dans  cet  esprit  que  la 
section  chérdie  à  remplir  la  lâche  qui  lui  est  imposée  par^TàdardéiDle, 
tout  en  reconnaissant  q^  les  découvertes  qne  i^âm^t  lèâ  excéN 
ksites  intentions  du  testarevr  «ont*  d'bné  drfficolté  extrême  et  par 
conséquent  d'un  avènement  ti^- éloigné. 

C'est  même  dans  cette  prévision  que  M.  B^nt  a  eu  Ta  ^pensée 
d'instituer  on  prix  accessoire  de  S^OOO  fhincs,  Teprésemafit*ritrtérêt 
annuel  du  capital  et  destiné  à  récompenser  les  travaux  qui  auraient 
fait  avancer  la  question  du  choléra  ou  celle  des  antres  maladies épi- 
démiques. 

Se  pénétrant  tout  à  la  fois  et  de  la  haute  mission  qui  lui  ^talt  coii- 
fiéeet  des  volontésdti  testateur  que  nous  venons  de  rappeler,  la  sec- 
tion de  médecine  et  de  chirurgie  a  demandé  que  le  spécîfiqtre  da 
choléra  dont  la  découverte  fait  l'objet  do  concours,  guérÙse  cette 
afléclion  d'une  manière  aussi  sûre  que  le  quinquiua  guérit  lei'fièvres 
intermittentes;  •  '  "■ 

Elle  a  pensé  également  que  les  vœux  du  telstatefift'^râfiétat  àtèom- 
'plis  si,  dans  ta  recherche  des  Causes,  on  était  (Conduit  ^unç  prophy- 
laxie évidente  du  choléra  analogue  à  celle  de  la  Variole  par  la  vàe- 
c^c*  ' 

Depuis  le  '  20  novembre  1854,  époque  du  dernier  rapport  sur  ce 
concours,  jusqu'au  !•'  mai  1858,  TAcadémie  a  reçu' et  renvoyé  à  la 
section  cent  cinquante- trois  mémoires  ou  commun  îcationd. 
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Parmi  ces  nombreai  travatix,  ne  gr^nd  nombre  ne  renferihcnt 
que  des  supposiiîon»  plus  ou  mxÀns  invraiâemblàblei»  sorppositions 
accompagnées  untôt  d'obseriations  insignifiantes  et  tantôt  exigeant: 
des  expérienceii  piesque  impossibles  que  les  auteurs  demandent  €pÊ^ 
la  section  fasse  eile-mêuie  afin  de  justifier  leurs  prétentions. 

D'autres  ouvrages,  beaucoup  plus  recommandables,  embrassent 
rhistoiredii  choléra^  VéteaJent  swr  son  éliologie,  sut*  la  fixitd'de  ses 
symptômes,,  snr  la  conslaftce  des  altérations  morbides  qu*il^lMse 
après  ioty  soit  sur  les  voieA  cKgestms  et  aériennes^  soit  sur  lacom*- 
position  du  sang  et  cks^  aitres  fluides  de  lV>rgani)Mne.  Mais  ces  travaux 
n'ajoutant  rien  à  ce  qui  est  déjà  connu^  et  surtout  ne  contenant  an^ 
cun  résultat  propre  à  éclairer  la  thérapeutique  des  maladie»  épidémî- 
qoes,  n'ofit  paêtrc  pris  en  considération  par  la  section. 

Un  troinème  ordre  de  mémoires  est  relatif  41a  statistique  du  cho<^ 
lérasoiid^une  localité  très  limitée»  soit  d*un  arrondissement  ou  même 
d*un  départemebt.  Mais  ces  documents,  intéressants  peut-ôire  pour 
les  contrées  où  ils  ont  été  recueillis,  nkmt  aucun  rapport  avec  les 
questions  que  ce  concours  est  appelé  k  ré^tidre. 

Dans  le  nombre 4e  méAioîres  envoyés^à  la  section,  4etn  seulement 
montrent  que  leurs  auteurs  ont  bien  compris  le  véritable  but  de  ce 
concours^  en  s'attacfaant  à  indiquer  des' «lojFens' spécifiques  pour  la 
guérison  do  choléra. 

Le  premier  de  tes  deux  mémoires  est  ^Vilitulé  :  Sur  U  traitement 
du  chalira  asiatique  des  fièvres  thyphoides  et  de  quelques  autres 
maladies  aiguës  par  V  inoculation  de  la  matière  varioliquè.  Il  n'a 
que  sept  pages  in-4^;  maïs  il  n^est  qoe  le  résumé  d'un  long  travail 
que  l'auteur/ médecin  en  chef  de  rhôpital  de  Smolensk,  dît  avoir. 
Communiqué offibieltemeni  aux  autorités  médicales  de  la  Hussie,  qui/ 
selon  loi  encore,  en  auraient  recommandé  les  résultats  aux  méde- 
cins de  l'empire  russe,  i       .    / 

Sans  juger  ce  qui  en  est  sôus  ce  rapport,'  la  section  aurait  bien 
désiré  connaitt'e  les  détails  dos  nombreuses  expériences  auxquelles 
l'auteur  dit  s'être  livré,  afin  de  pouvoir  apprécier  lés  conditions  dans 
lesqoelles  se  tronvalMt  tes  malades  au  moment  de  llnocalation  de  la 
mlirièretariolique,  et  çTéM  j^gel^iëé"ëfr^tssdit  sur  ceux  'affectés  du 
cltoléra,  soit  surt^eux  atteints  ^ft  fièvre' typhoïde  ou  du  typhus.*  ' 
'  L'auteur  est  parti  de  rfdéequé  lé  vrWs  dti'cboléba  etde  lafiôrre 
typhoïde  est  identique  ati  virns  Vflr)ollque«  dié  soi4e  qu*en  fnoculant 
e#  dernier  dane  le-plos  b«ai  degré  dé"foÉ*èe  tftt'cbdléra,  du  ty^hns^t>a 
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de  la  fièvre  typhoïde,  il  détroit  sar  place  le  viras  qui  prodait  ces 
dernières  maladies,  et  il  le  délrail  oa  plutôt  il  Taoéantit  sans  produire 
ai  la  fièvre  varioleuse  oi  même  les  postules  varioliqoes.  f..es  guéri - 
sons  do  choléra,  qu*il  anaonce,  sont  dans  la  proportion  de  six  aor 
sept  malades. 

La  section  de  médecine  et  de  chirurgie  ne  doit  pn  dissimuler  les 
doutes  qoe  loi  a  laissés  l'annonce  de  semblables  résultats,  doutes  ac* 
crus,  en  ce  qui  concerne  le  choléra^  par  ce  lait  que,  pendant  la  pé- 
riode algide  de  cette  affisction,  la  surface  de  la  peau  a  p^u  sa  (acuité 
absorbante. 

Comment  alors  le  virus  variolique  péuètre-t-il  l'organisme?  Gom- 
ment ce  virus  est-il  absorbé  presque  instanunément,  lorsque  nous 
savons  qu*avaot  la  découverte  de  la  vaccine,  alors  qu'au  lien  de  vac- 
cîn,  on  inoculait  la  matière  variolique,  le  temps  d'incubation  de  la 
matière  inoculée  n'était  pas  moindre  de  quatre  jourst 

Dans  Tétat  où  ce  travail  lui  est  présenté,  la  section  n'a  pas  cru  de- 
voir le  prendre  en  considération. 

Il  en  est  de  même  du  mémoire  de  M.  Ayre  sur  le  traiieoieat  du 
choléra  par  le  calomel  ou  proto-chlorure  de  mercure. 

Comme  on  le  sait,  la  médecine  anglaise  fait  un  usage  très  fré- 
quent de  ce  médicament  ;  elle  l'emploie  dans  le  typhus^daus  la  fièvre 
typhoïde  et  les  aiïections  fébriles  en  général;  elle  Ta  employé  égale- 
ment contrôle  choléra,  mais  jamais,  i  notre  connaissance,  d*aprèsla 
méthode  suivie  par  M.  Ayre. 

Ce  médecin  a  administré  coup  sur  coup  le  calomel  dans  la  période 
algide  du  choléra,  et,  malgré  la  tendance  si  active  de  l'estomac  à  re- 
jeter tout  ce  que  l'on  y  introduit,  il  assure  avoir  presqqe  toujours 
obtenu  la  tolérance  du  médicament  en  l'administrant  ï  la  dose  de  5 
ou  10  centigrammes,  de  deux  en  deux  ou  de  cinq  eu  cinq  minutes. 
L'aoteur  insiste  beaucoup  et  avec  raison,  sur  cette  tolérance  da 
médicament,  qui  est  toojours  Tindice  d'un  arrêt  dans  la  marche  fa« 
neste  de  la  maladie. 

On  a  pu  administrer  ainsi,  dans  un  court  espace  de  temps,  jusqu'à 
la  dose  énorme  de  1,000  grains  ou  50  grammes  de  proto-chlorure  da 
mercure,  saqs  produire, la  salivation,  effet  remarquable  qoe  Tauteor 
attribue  à  la  suspension  de  l'action  des  vaisseaux  absorbants  pendant 
la  durée  de  la  période  algide  du  choléra  asiatique. 

Saos  considérer  comme  cause  les  altérations  morbides  que  pré- 
sente la  surface  interne  des  voies  digestives^  il  les  envisage  aéanmoiot 
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eoAme  le  symptftroe  initial  de  cette  affection,  et  c*est  aax  modifica* 
lions  qoe  le  proto-chlorure  de  mercure  opère  sur  leyr  surface,  qoMl 
attribue  reflBcacîtéspécîGque  de  ce  médicament,  efficacité  telle  qoe 
Ton  peut,  dit  l'auteur,  ï  l'aide  de  ce  moyen,  obtenir  les  guérisons 
dans  une  proportion  de  qoatre-fingt  sur  cent  malades,  réftultat  im- 
mense s'il  était  justifié  par  un  ensemble  de  faits  assez  nombreux. 

Hais,  quoique  l'auteur  joigne  à  sa  propre  expérience  celle  de  plu- 
sieurs autres  médecins  qui  ont  adopté  cette  médication  avec  un  suc- 
cès égal  à  celui  qu'il  avait  obtenu,  il  s'en  faut  de  beaucoup,  cepen- 
dant, que  l'ensemble  de  ces  résultats  ait  porté  la  conviction  dans 
l'esprit  des  membres  de  la  section  de  médecine  et  do  chirurgie. 

Coromeon  le  voit,  la  section  de  médecine  et  de  chirurgie  vient  en- 
core de  déclarer  à  l'Académie  qu'aucune  des  conditions  du  concours 
Bréantn'a  été  remplie  dans  les  très  nombreuses  communications 
qu'elle  a  reçues  sur  le  choléra  asiatique. 

Afin  de  maintenir  les  concurrents  dans  les  limites  de  ces  condi- 
tions, elle  croit  devoir  rappeler  que  pour  remporter  le  prix  de 
100,000  fr.,  il  faudra  : 

1*  Trouver  une  médication  qui  guérisse  le  choléra  asiatique  dans 
l'immense  majorité  des  cas  ; 

Ou  ; 

Indiquer  d'une  manière  incontestable  les  causes  du  choléra  asia^ 
tique,  de  façon  qu'en  amenant  la  suppression  de  ces  causes,  ou  fasse 
cesser  réptdéuiie  ; 

Ou  bien, 

Découvrir  une  prophylaxie  certaine  et  aussi  évidente  quel'est,  par 
exemple,  celle  de  la  vaccine  pour  la  variole. 

S*  Pour  obtenir  le  prix  annuel  de  5,000  francs,  il  faudra,  par  des 
procédés  rigoureux,  avoir  démontré  dans  l'atmospbère  l'existen'^^ 
de  matières  pouvant  jouer  un  rôle  dans  la  production  ou  la  propaga- 
tion des  maladies  épidémiques. 

Enfin,  dans  le  cas  oà  les  conditions  précédentes  n'auraient  pas  été 
remplies,  le  prix  annuel  de  5,000  francs  ponrra>  aux  termes  du  tes- 
tament, être  accordé  à  celui  qui  aura  trouvé  le  moyen  de  guérir  radi- 
calement les  dartres  ou  qui  aura  éclairé  leur  étiolugie. 

CHRONIQUES  ET  FAITS  DIVERS. 

M.  le  ministre  de  ragricolture,  du  commerce  et  des  trayaux 
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publics  iiiient  d'adresser  xux  préfets^ia  eireuhimmiivimte,  retetiye- 
meiit  au  sôrVice  desôpidômies  : 

«  Monsieur  Is  préfet«  j^ai  l*honneuf  de  vous  envoyer  quelques 
exemplaires  fia  rapport  général  qui  «l'a  été  présenté  par  PAicadé*' 
mie  impérial»  de .médeeioe  sur  les  maladies  qui  ont  régné  épidéau* 
qutmeiit  en  Ffianoe  pendant  Pannéa  iA56b 

L'an  demieny  j'exprioiai  ma  sati^action  de  ee  que  les  départe--^ 
mente  pourleequela  lesdocuments  exigés  parles  iostnltelioiis  o'a« 
valent  pas  été  produits  pour  1855,  se  trouvaient  en:  petit  imiri>re^, 
ce  qui  permetlsait  d'espérer  que  les  instances  de  radmimatraiien 
parvieôdraient  bidntâl  à  faire  disparaître  tes  lacunes .ragrattaUas. 
C'est  un  espoir  que  je  conâerve  aiijburd*btu,  car  ilnt  £aui  neR> 
conclure  de^  délavorâble^  pour  Favenir^  jgi  ce  que  les  rapports  ont 
encore  manqué  pour  vingt-quatve  dépaiifamenis  an  Ifôd^  époque 
antérieure  à  ma  dernière  circulaire. 

«  Mais  jeiloifi  voua  reeommaader^  Moneieur  le  ppé&t,  de  vous 
attacher  à  établir  dans  le  service  des  épidémies  um  unité  saBs  la- 
quelle) comme  le  fait  remarquer  T^adémie^  les  éludes  spéciales 
ne  donnent  que  des  résultats  imparfaits; 

a  La  première  condition  à  faire  observer  est  que  MM.  les  maires 
ne  maoqueot  jamaift  d'inSarmai!  imoiéâiatienicai  le-  «ous-préfet  de 
Tarrondiss^na^t  des  ^idémiesqui  peuvent  se  piaufféeter  dans 
leurs  communes  respectives  ;  la  santé  de .  leurs  administrés  y  est 
encore  plus  intéressée  que  la  science  médicale.  Vous  devrez  donc 
adreaaer  à  cqs  magisttato  municipaux  des  instructions  pressantes 
à  cet  égard.  De  leur  côté,  MM  les  sous-'préfets  auront  à  faire  en 
socte  que  les  honkoie»  «de  fart  puissent  étudier  les  maladies  et  en 
diriger  le  traitemenidès  le  début. 

«  Il  est,  de  plus  indispensable  que  le  personnel  des  médecins  des 
épidémies  soit  complété,  sans  retard ,  partout  où  il  survient  des  va* 
cances.  Veuillez,  en  conséquence,  Monsieur  le  préfet,  m'adresser 
des  propositions  peur  le  remplacemerit  d^*  anciens  tititlaires  den" 
postes  qui  seraient  devenus  dispotiibles. 

«  Les  médecine  des  épidémies  devront  s*iûspîrer  des  savantes  et 
précieuses  observations  cçnsignées  dans  les  rapports  de  T  Académie 
impériale  de  médecine,  et  irédiger^des  tapporls  substantiels  toutes 
les  fois  qu'il  auront  observé  des  maladies  de  cette  nature.  J*in^ste 
en  outre  expressémenÉ  pour  que,  à  la  fin  de  chaque  année,  Mil. 
les  préfets  envoient  à  mon  ministère  le  compte*rendu  résumé  qoe 
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réclament  les  circulaires  des  29  août  ^8'Î4  et  6  septembre  IfôS. 

«  Enfin,  Monsieur  le  préfet,  je  ne  pUis  trop  appeler,  sur  le  ser- 
vice des  épidémies,  jusqu'à  présent  trop  n<^gligé,  '  la  solliciludiç 
éclairée  des  conseils  généraux,  et  je  vous  invite  à  proposer,  jlès 
cette  année,  au  conseil  général  de  votre  département,  d'inscrire  au 
budget  départemental  un  crédit  suffisant  pour  que  ce  service 
puisse  remplir  convenablement  la  mission  d'intérêt  public  qui  lui 
èstdévolue.  Il  importe,  d'ailleurs,  de  ne  pas  perdre  de  vue,  en 
cette  circonstance,  que  les  dépenses  auxquelles  donnent  lieu  les 
mesures  propres  à  prévenir  ou  combattre  les  épidémies  sont 
rangées  par  la  loi  au  nombre  des  dépenses  départementales  obliga- 
toires* 

a  Gomme  les  autres  années.  Monsieur  le  préfet,  je  terminerai  cette 
circulaire  par  lamention  des  récompenses  que  j'ai  accordées,  sur  la 
proposition  de.  l'Académie  impériale  de  Médecine,  aux  médecins 
dont  les  travaux  sur  les  épidémies  de  1856  ont  été  jugés  dignes  do 
cette  di&tinction  pqir  cette  compagnie  savante. 

«  Leministère  de  VagricuUurey  du  commerce  et  des  trlçivaux 
publics^  E.  RouHER.  *» 

—  Le  ministre  de  l'instruction  publique  et  des  cultes  a  présidé 
lundi  31  mai  la  première  séance  du  Comité  impérial  des  travaux 
historiques  et  des  Sociétés  savantes,  organisé  par  arrêté  du  %S  fé- 
vrier dernier  H  a  développé  la  pensée  essentielle  de  la  nouvelle 
organisation,  et  fiïék  portée  des  dispositions  diverses  qui  désor- 
mais assurent  aux  Sociétés  savantes,  sous  la  protection  de  TEtat, 
un  centre  commun  dé  ralliement.  Le  ministre  a  annoncé  <Ju'un 
rapport  sur  les  travaux  réunis  par  le  Comité  serait  à  l'expiration 
de  l'année,  présenté' à  l'Empereur,  qui  suH  atec  un  vif  intérêt  les 
effort»  des  Sociétés  savantes  pour  entretenir  sur  tous  les  p^ts  du 
territoire  le  mouvement  intellectuel  dont  Ttctivité  toujours  croisa 
saate  e^iOn  honneur  pour  la  France.  -—  (^Moniteur  univ,)^ 

Par  èuiftç  des  mil  tatioDs<{iii.  viennent  d'>avjoir  lieu  dans  le  person'^ 
ne!  chirorgical  des  hôpitaux  de  Paris,  M.  le  D'  Alph.  Giiérin,  chi* 
rurgien  au  Bureau  central,  a  été  nommé  chirurgien  à  Lourcine> 

«-^  Par  arrêté  d» 25  mai,  M.  Bertherand,.  professeur  suppléant 
à  l'Ecole  prëpanatoiredo  LiUe,  esifiommé  professeur  adjoint  de^ 
clinique  médicale  hors  cadre  à  la  dite  école. 

—  Par  arrêté  du  25  mai  1858,  les  nominations  suivantes  ont  eu 
lieu  à  l'Ecole  préparatoire  de  Nancy  : 
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M.  Poincaré,  chefdes  travaux  anatomiques,  est  nommé  profes- 
seur adjoint  d'anatomie  et  de  physiologie , 

M.  le  docteur  Hirdel,  professeur  suppléant,  est  nommé  pro- 
fesseur adjoint  de  clinique  interne  ; 

M.  Granjean,  professeur  suppléant^  est  nommé  professeur  ad- 
joint de  clinique  externe  ; 

—  Par  arrêté  du  31  mai,  M.  Secretan*  bachelier  es-sciences,  est 
nommé  aide  préparateur  de  chimie  à  TEcole  supérieure  de  pharma- 
cie de  Strasbourg,  en  remplacement  de  M.  Vouillemin,  dont  la 
démission  est  acceptée. 

—  M.  le  docteur  Le  Bret,  médecin  inspecteur  de  rétablissement 
thermal  de  Balaruc,  vient  être  nommé  médecin  inspecteur-adjoint 
des  eaux  d'Uriage. 

—Dans  la  dernière  séance  de  la  commission  générale  de  l'Asso- 
ciation des  médecins  de  la  Seine,  M.  le  président  P.Dubois  a  donné 
lecture  d*une  lettre  qui  l'informe  que  M.  Chomel  a  légué  k  TAsso- 
ciation  une  rente  annuelle  et  perpétuelle  de  200  fri  A  3  p.  0|0. 

—  Tous  les  hôpitaux  autricbiens  ont  reçu  Tordre  de  recevoir  les 
malades,  sans  s'inquiéter  s'ils  peuvent  ou  non  payer  les  frais. 

—  La  Société  allemande  de  psychiatrie  propose  la  question  de 
concours  suivant  :  Quel  est  le  traitement  qu'il  convient  d'instituer 
au  début  des  affjclioûs  mentales  ?  Les  mémoires  écrits  en  alle- 
mand, en  français  ou  en  latin,  doivent  être  adressés  avant  la  fin  de 
1858,  au  docteur  Erlenmeyer,  secrétaire  de  la  Société,  à  Bendorf, 
près  Coblentz.  Le  prix  est  de  100  thalers  (environ  375  fraucs). 

—  Le  célèbre  physiologiste  Muller  vient  de  mourir  à  Berlin. 

—  M.  le  docteur  Schlemm,  professeur  d'anatomie,  est  mort  à 
Berlin  le  26  mai,  dans  un  âge  fort  avancé. 

—  Nous  apprenons  la  mort  d'un  de  nos  confrères  les  plus  distin* 
gués  deClermont  Perraod,  le  docteur  Pourcher  jeune,  professeur 
de  pathologie  interne  à  l'école  secondaire  de  médecine  de  cette 
ville. 

M*  Pourcher,  d'une  forte  et  rpbuste  constitution,  à  succombé  sa  - 
bitement,  il  y  a  trois  jours,  âgé  d'une  cinquantaine  d'années. 

Pour  les  arlieles  non  t>gné0,  le  J)r  SALES-GIROKS. 


Paris.  Imp.  Hoquet, 91,  lue  de  It  Htrpe. 


LA  REVUE   MÉDICALE 

FRANÇAISE  ET  ÉTRANGÈRE. 


(  SO  Juin  t«5«.  ) 


CLINIQUE    ET    MÉMOIRES. 

REFLEXIONS  MÉDICO-PSYCHOLOGIQUES 

SUR  CERTAINES 

CONDITIONS  OESSENS  DE  L'OUIE  ET  DE  LA  VUE 

Par  W  n^nnAWBJtTy 

Médeeiii  prineipal  ^  TEcole  impériale  d'éttt-major. 


C'est  depuis  un  demi  siècle  euviron  que  les  maladies  de 
Tappareil  de  TauditioD  occupeut  une  place  convenable  dans 
la  nosologie,  et  l'honneur  d'avoir  donné  l'élan  à  Tétude  de 
cette  branche  si  négligée  de  la  palhologie  revient  à  un  prati- 
cien français,  au  célèbre  Itard,  dont  le  traité  sur  les  mala- 
dies de  l'oreille  restera  comme  un  monument  autour  duquel 
convergeront  tous  ceux  qui  seront  publiés  sur  le  même  sujet. 
Nous  répéterons  donc  avec  ce  praticien,  que  de  toutes  les 
maladies  qui  affligent  l'espèce  humaine,  il  en  est  peu  qui 
exigent  des  études  plus  exclusivement  spéciales  que  celles 
qui  siègent  à  l'appareil  de  l'ouïe. 

On  comprend  facilement  en  effet,  qu'un  appareil  dont  les 
organes  sont  profondément  cachés  et  ne  communiquent  à 
l'extérieur  que  par  un  tube  fort  étroit,  doit  exiger,  pour  son 
examen  d'abord,  et  ensuite  pour  l'emploi  de  toute  espèce  de 
médication,  des  instruments  spéciaux  dont  l'usage  demande 
du  temps,  du  savoir  et  une  certaine  habileté. 

Il  ne  faut  pas  se  le  dissimuler,  c'est  à  l'ensemble  de  toutes 
ces  difficultés  qu'est  due  la  négligence  que  l'on  apporte  gé- 
néralement à  l'étude  pathologique  de  cet  appareil.  Et  qu'on 
ne  vienne  pas  dire  que  ce  sont  les  nombreux  insuccès  qui 
ont  éloigné  les  praticiens  d'accorder  à  cette  branche  de  la 
thérapeutique  la  même  confiance  qu'ils  accordent  à  toutes 
18.^8.  Juin.  T.  I.  46 
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les  autres  ;  làixe  peut  être  la  raison  priixcipale  de  cette  exclu- 
sion; car  il  y  a  autant  et  plus  peut-être  de  maladies  de 
Toreille  suceplibles  de  guérir,  que  de  celles  qui  affectent  les 
yeux,  par  exemple,  et  si  l'appareil  auditif  était  aussi  super- 
ficiellement situé  que  celui  de  la  vue,  sa  pathologie  serait 
tout  aussi  fructueusement  étudiée  et  sa  thérapeutique  pra- 
tiquée avec  autant  de  succès. 

Si  on  se  donnait  la  peine  d'établir  le  parallèle  des  maladies 
nombreuses  qui  prennent  naissance  dans  le  conduit  auditif 
externe  avec  celles  qui  sa  fixent  sur  les  paupières,  on  trou- 
verait que  le  nombre  en  est  aussi  gr^nd,  et  leur  curabilité 
aussi  probable  ;  celles  qui  se  développent  dans  les  trompes 
ainsi  que  dans  l'oreille  moyenne,  ne  le  cèdent  certes  pas  à 
celles  de  la  cornée  et  des  différentes  membranes  de  l'œil  ;  et, 
je  suis  bien  convaincu  que  le  traitement  des  premières,. fait 
en  temps  opportun,  est  suivi  d'un  résultat  plus  satisfaisant  ; 
et  enfin,  si  on  compare  la  variété  des  lésions  que  peut  offrir  la 
membrane  du  tympan  avec  celles  du  cristallin,  le  doute  n'est 
pas  permis  à  l'égard  de  celles  du  tympan. 

Quant  aux  altérations  de  l'oreille  qui  se  compliquent  de 
celles  ^1^^  nerfs  aiulilifs,  Ic^cliancps  de  lonrgnppi^on  ne  sont 
ni  plus  ni  moins  grandes  que  celles  des  yeux  qui  se  compli- 
quent de  la  lésion  de  la  rétine  ou  des  nerfs  optiques. 

La  môme  médication  étant  à  peu  près  applicable  aux  unes 
et  aux  autres,  il  n'y  a  pas  de  raison  pour  traiter  à  outrance 
celles  des  yeux  et  de  condamner  à  une  incurabîlité  complète 
celles  des  oreilles.  C'est  pourtant  ce  qui  se  fait  tous  les  joui^, 
et  l'arrêt  téméraire  que  bien  des  médecins  prononcetit  contre 
les  personnes  qui  viennent  leur  demander  conseil. 

Combien  de  surdités  qui  .^missent  par  la  paralysie  des  nerfs 
et  qui  eussent  cédé  à  une  médication  rationnelle  et  appliquée 
en  temps  op[^ortun?...  Ne  voit-on  pas  tous  les  jours  dies 
ophthalinies  légères  et  négligées  d*abord,  envabrr  peu  à  peu 
tout  l'organô  et  finir  par  la  cécité?  ^fousIe  répétons  encore, 
non,  les  connaissances  en  otolôgîe  ne  sont  pas  auniteau'de 
celles  des  autres  branches  de  la  scfence  médicale,  et  il  tknÛtdL 
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encoro  bien  des  aûnôes  pour  cfu* elles égaleal  celles  des  yeux. 

Mais  Yélan  est  donné  ;  car  celte  étude  reléguée  naguère 
entre  les  mains  de  quelques  spécialistes  peu  soucieux  de 
leur  honorabilité  professionnelle,  devient,  depuis  quelquefî 
années,  celle  d'bommes  consciencieux  et  de  praticiens  dis- 
tingués de  différents  point  de  l'Europe,  dont  les  travaux  font 
espérer  im  progrès  réel  auquel  nous  srrons  heureux  de  con- 
tribuer en  apportant  au  faisceau  général  le  faible  tribut  de 
nos  connaissances. 

Telle  est. la  mission  que  nous  nous  sommes  donnée  et  k 
laquelle,  malgré  les  difficultés  que  nous  avons  souvent  ren- 
contrées»  nous  sommes  disposés  à  consacrer  encore  nos 
veilles. 

Nous  ferons  connaître  plus-tard  les  circonstances  qui  ren- 
dront longtemps  encore  Tétude  et  la  pratique  des  maladies 
des  oreilles  ingrate.  Aujourd'hui,  nous  voulons  seulement 
exposer  dans  ce  journal  quelques  phénomènes  peu  expliqués, 
qui  frappent  tout  le  monde,  et  qui  sont  inhérents  h  cer- 
taines conditions  psychologiques  des  sourdset  des  aveugles* 

Ainsi  on  se  préoccupe  souvent  de  savoir  et  d'expliquer, 
pourquoi  les  aveugles  paraissent  g»^néralementgais,  contants 
et  recherchent  la  société,  tandis  que  les  sourds  au  contraire, 
malgré  le  sens  de  la  vue  qui  leur  permet  de  se  suffire  bien 
plus  facilement  àeux-mêmes,3ont  tristes  et  préfèrent  la  soli- 
tude;  cette  différence,  qui  a  lieu  de  surprendre  et  qui  est  en 
raison  inverse  de  Timportancc  que  nous  attachons  à  1  exercice 
de  ces  deux  sens,  a  été  diversement  expliquée  par  las  philo* 
sophes. 

Ainsi,  Montaigne  a  dit,  à  propos  de  l'importance  du  sens 
de  la  vue  et  de  louïe:  «  Je  vois,  dit^il,  plusieurs  animaux  qui 
vivent  une  vie  entière  et  parfaite,  les  uns  sans  la  vue,  les 
autres  sans  l'ouïe:  J'ai  vu  on  gentilhomme  de  bonne  maison 
aveugle  né,  au  moins  aveugle  de  tel  âge  qu'il  ne  sait  ce  que 
c'est  que  de  voir  ;  il  entend  si  peu  ce  qui  lui  manqué  qu  il  tise 
et  se  sert  comme  nous  de  paroles  pr4>f>rçs  au  voir^et  les  àppli^ 
que  d'une  manière  toute  sienne  et  part|c[uU^. 
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On  lui  présentait  un  enfant  dont  il  était  le  parrain  ;  Tayant 
pris  entre  ses  bras:  Mon  Dieu,  dit-il,  le  bel  enfant  ;  qu*il  a  le 
visage  gai.  11  disait  comme  Tun  d'entre  nous,  cette  salle  a 
belle  vue  ;  il  fait  clair,  il  fait  beau  soleil  ;  il  y  a  plus,  parceqae 
ce  sont  nos  exercices,  tels  que  la  chasse,  la  lutte  etc,  il  croit 
y  avoir  la  même  part  que  nous  y  avons,  il  s'y  pique,  il  s'y 
plaît,  il  ne  les  reçx>it  poutanl  que  par  les  oreilles.  > 

Quant  à  l'indépendance  des  sens,  tous  les  philosophes  et 
les  psychologues  paraissent  bien  d'accord  pour  accorder  plus 
spécialement  cette  prérogative  au  sens  de  l'ouïe.  L'olfactioa 
et  la  gustation  se  lient  d'une  manière  aussi  intime  que  la 
vue  et  le  toucher.  M.  le  professeur  Cloqtiet,  membre  de 
l'Académie,  a  fort  bien  démontré  dans  l'article  olfaction,  du 
Dictionnaire  de  médecine,  comment  l'odorat  prévenait  le 
goût  et  le  disposait  à  rechercher  ou  à  fuir  les  aiimens  sui- 
vant l'impression  qu'il  en  recevait.  >  Les  mêmes  observations 
peuvent  être  faites  pour  la  vue  relativement  au  toucher  ; 
mais  le  sens  de  l'ouïe  est  plus  indépendant,  plus  isolé;  ses 
relations  avec  les  quatre  autres  sens  sont  très  faibles  et  peu 
communes  ;  ni  la  vue  ni  le  toucher  ne  peuvent  recueillir  les 
impressions  qui  lui  échappent;  on  pourrait  même  dire,  rela- 
tivement aux  attributs  ultimes  des  sens,  que,  dans  la  plupart 
des  cas  où  nos  facultés  les  mettent  en  action,  les  cinq  sens 
se  réduisent  réellement  à  trois.  Ainsi  la  vue,  à  combien  d'er- 
reurs ne  nous  induirait-elle  pas,  si,  à  côté  d'elle,  nous 
n'avions  le  toucher  pour  les  rectifier.  Que  les  objets  soumis 
à  son  influence  soient  rapprochés,  elle  nous  donnera  une 
idée  assez  juste  de  leur  forme,  de  leur  couleur,  etc.  ;  pour 
peu  qu'ils  soient  éloignés,  la  vue  donnera  bien  l'idée  de 
l'ensemble  du  tableau  au  milieu  duquel  ils  sont  placés:  mais 
les  détails  ne  seront  transmis  que  confusément  au  cerveau  : 
puis  encore  que  d'objets^  que  par  leur  forme  symétrique  et 
leur  couleur  attrayante,  la  vue  présente  à  notre  esprit  comme 
autant  d'éléments  de  convoitise  et  qui  sont  bientôt  repoussés 
tantôt  par  le  toucher,  tantôt  par  Todorat  et  le  plus  souvent 
encore  par  le  goût 7... 
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Toutes  ces  relations,  ou  mieux  cette  communauté  entre  les 
quatre  sens,  s* accomplissent  sans  aucune  participation  de 
l'ouïe  qui  demeure  coroplëtement  indifférente  à  toutes  ces 
combinaisons,  à  tous  ces  échanges  réciproques  de  bon  voi- 
sinage. Placé  un  peu  plus  loin,  Tappareil  de  l'audition  agit 
avec  une  entière  indépendance  :  ce  qu'il  perçoit  et  ce  qu'il 
entend,  de  loin  comme  de  près,  il  le  transmet  seul,  sans  subir 
l'influence  d'aucun  modificateur.  Qu'un  son  parcoure  les- 
pace,  quelle  que  soit  la  distance  du  point  de  son  départ, 
s'il  arrive  jusqu*à  l'oreille,  il  sera  perça  avec  toutes  les 
qualités  qu'il  avait  au  moment  de  son  émanation,  mais  seu- 
lement  avec  des  intensités  en  sens  inverse  de  l'éloignement. 
Ainsi  qu'il  soit  aigu*  ou  grave,  fort  ou  faible,  le  son  sera 
entendu,  sans  autre  altération  que  celle  relative  à  la  dis- 
tance parcourue.  Les  autres  sens«  pas  même  la  vue,  cette 
grande  rivale  de  Toute,  n'ont  rien  à  voir  dans  l'accomplisse- 
ment de  cette  fonction  à  laquelle  ils  ne  peuvent  apporter  la 
plus  légère  modification. 

Après  avoir  analysé  l'importance  de  chaque  sens  ;  Bilon 
passant  à  celui  de  la  vue  ajoute  : 

Combien  le  cercle  de  nos  plaisirs,  et  de  nos  connaissances 
resterait  rétréci,  si,  borné  au  toucher,  nous  étions  privés 
des  secours  et  des  jouissances  de  la  vue  ;  mais  l'œil  s'est  ou- 
vert et  soudain  nos  regards  ont  embrassé  le  ciel  et  la  terre; 
la  nature  est  devenue  pour  nous  un  immense  tableau  paré  de 
tout  le  luxe  des  couleurs  animées  par  le  mouvement  et  la 
vie.  Après  ce  panégyrique  très  juste  de  la  vue,  le  savant  phy- 
siologiste continue  ainsi  :  Cependant,  malgré  les  brillantes 
prérogatives  de  la  vue,  l'ouïe  est  encore  le  plus  noble  de  tous 
les  sens  parcequ'il  est  celui  qui  sert  le  plus  au  perfection- 
nement des  facultés  intellectuelles.  Sans  l'ouïe  l'homme, 
muet  serait  réduit  au  langage  d'action  et  son  intelligence 
aurait  les  mêmes  limites  que  son  langage.  Ce  ne  sont  pas 
seulement  des  bruits  plus  ou  moins  forts,  des  sons  plus  ou 
moins  mélodieux,  des  symphonies  plus  ou  moins  harmo- 


nîeuses que loaïe  fàît [Kirvenir  jusqo'ànoiig ;  c'est  la  pensée 
ettemême,  qui,  transmise  à  traters  les aîrs,  séobange  ainsi 
entre  tous  les  hommes,  {ùktiofmdît'e  des  Sciences  wédiett- 
hs,  lome  SI,  page  78). 

Dans  son  Traité  des  sen*,  tome  2,  page  294,  Lécal, 
api^s  avoir  fait  ressortir  les  avantages  et  la  délicatesse 
de  l'appareil  de  FaïKlîtion,  termine  par  ces  belles  paro- 
les: «L'ouïe  est  un  deasens  d(»s  plus  précieux,  et  sa  perte 
peut  être  comptée  au  nombre  des  pins  grands  malheurs,  ei 
comme  une  espèce  de  viort  prâmatnt'ée.  »  La  plupîirt  des 
philosophes,  tels  que  Locke,  CondiUac,  etc.,  partagent  cette 
opinion,  quoiqu'ils  soient  moins  explicites,  et  cela  se  conçoit; 
oar  aux  médecins  seuls  est  peut-ôlre  féservé  le  privilège 
d'approfondir  et  d'expliquer,  autant  que  T intelligence  hu- 
maine le  permet,  ces  phéjîomènes  psychologiques  dont  la 
production  se  liad'une  manière  si  intime  avec  la  perfectibi- 
lité de  Torganisaiion  de  rhomme. 

La  manière  dont  s'effectuent  les  sensatioasde  Fouïe  et  do 
la  vue  nous  fournira  peut-dire  encore  quelques  arguments 
en  faveur  de  la  thèse  que  nous  soutenons.  Dans  la  vision, 
par  exemple,  quese  passent  il?  Un  rayon  lumineux  part  d'un 
point  quelconque  d'an  obj^t  éclairé,  frappe  la  surface  de 
Tceil,  traverse  toutes  les  parties  qui  composent  cet  organe, 
impressionne  la  rétine  po'jr  de  là,  en  suivant  la  direction 
des  neris  optiques,  aller  produire  la  sensation.  Mais  tout  cela 
se  fait  simplement,  sans  secousse  aucune;  en  un  mot,  sans 
produire  aucun  ébranlement  destiné,  comme  dans  le  sens 
de  l'audition,  à  imprégner  (passez-moi  cette  expression), 
toute  la  masse  encéphalique  du  flwide  qui  constitue  ce  sens. 
Il  résulte  de  cotte  diffv.^rp.nce  qu'un  obstacle  le  plus  léger,  on 
tissu  très  mince  sulTit  pour  intercepter  complétemeot  lea 
rayons  lumineux  et,  par  suite,  suspendre  la  fonction  de  l'or* 
gai)e  visuel.  Cew  est  fait  alors  de  la  sensation,  et  riiidivtdu 
resteia  plongé  dans  les  ténèbres. 

Examinons  maintenant  si  les  choses  se  jmssent  ainsi  pour 
l'audition ,    et  si  le  sensorium  commune,  comme   on  est 
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Gomvenu  de  l'appeler^  n'est  pas  impressionné  d'une  manière 
plus.complexe. 

Un  coup  étant  donné  sur  un  corps  vibrant,  aussitôt  les* 
molécules  de  ce  corps  sont  mises  en  mouvement,  et  produi- 
sent ce  qu'on  appelle  le  son;  celui-ci\  se  détachant  du  point 
d'origine,  parcourt  Tespacc,  non  comme  la  lumière  en  ligne 
directe,  mais  en  formant  des  spirales  connues  sous  la  dénomi- 
nation d'ondes  sonores.  Ce  mode  de  transmission  nous  dé-' 
montre  déjà  que  celles-ci  occupent  bien  plus  d'espace  et  que 
dans  leur  progression,  au  milieu  de  l'atmosphère,  elles  dé- 
placent une  bien  plus  grande  quantité  d'air  que  les  rayons 
lumineux.  Ceux-ci»  en  effet,  agissent  en  perçant  subtilement 
et  en  ligne  droite,  les  couches  atmosphériques  et  sont  le  ré- 
sultat d'une-simple  émanation.  Le  son,  au  contraire,  produU 
d'une  percussion,  semble  agir  lui-même  en  percutant  tout 
ce  qu'il  rencontre  et  en  imprimant  une  commotion  à  tous 
les  milieux  qu'il  traverse  dans  sa  route  sinueuse,  avant  d'ar- 
river à  l'organe  chargé  d'en  recevoir  spécialement  l'impres- 
sion. De  cette  manière  de  procéder  de  ces  deux  fluides,  doit 
résulter  nécessairement  une  grande  différence  dans  le  mode 
de  leur  perception,  ainsi  que  dans  les  effets  qu  ils  sont  desti- 
nés à  produire. 

Professant  aussi  cette  opinion  que  le  sens  de  l'ouïe  a  une 
plus  grande  part  dans  le  développement  de  nos  facultés  intel- 
lectuelles, voici  comment,  après  avoir  longuement  réfléchi  à 
ce  sujet,  nous  croyons  pouvoir  l'expliquer. 

Des  deux  sens  qui  président  l'un  à  la  vue,  l'autre  à  l'audi- 
tion, quoique  tous  deux  d'une  importance  majeure,  il  paraît 
évident  que  celui  de  l'ouïe  a  une  importance  bien  plus  grande 
pour  notre  intelligence,  et  qu'il  pénètre  plus  profond i^ment 
dans  le  sens  intime  de  la  pensée  à  laquelle  il  s'associe  infini- 
ment mieux  que  la  vue.  N'est-ce  pas  l'ouïe  qui  préside  à  la 
parole,  ce  moyen  puissant  de  toutes  nos  relations  et  celui 
qui  établit  la  plus  grande  distinction  entre  l'homme  et  les 
animaux. 

Voyez  la  différence  qui  existe  entre  un  aveugle  de  nais- 
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sance  et  un  sourd.  Le  premier  sera  privé,  il  est  vrai,  de  la 
faculté  de  jouir  de  la  foroie  et  de  la  couleur  des  corps  ;  en 
un  mot,  il  ne  pourra  contempler  l'admirable  harmonie  que  le 
créateur  a  mise  entre  tous  les  êtres  qui  couvrent  la  surface  du 
globe  ;  mais  si  grande  que  soit  cette  privation,  peut*elle  se 
comparer  à  celles  si  nombreuses  qu'entraîne  la  perte  de 
Touïe.  Les  neufs  dixièmes  de  la  vie  intellectuelle  ne  se  résu- 
ment ils  pas  dans  les  jouissances  que  Tesprit  retire  de  la  fa- 
culte  d'entendre  ce  qui  se  passe  ou  se  dit,  et  de  pouvoir  en- 
suite échanger  ses  pensées  au  moyen  de  la  parole?  Compares 
la  différence  qu'il  y  a  entre  un  sourd  de  naissance  et  un 
aveugle  sous  le  rapport  intellectuel,  soit  qu'Usaient  été  sou- 
mis à  l'influence  d'une  éducation  spéciale,  soit  qu'ils  aient 
été  abandonnés  aux  seules  influences  de  la  société  au  milieu 
de  laquelle  ils  sont  nés  7  L'aveugle  à  qui  la  forme  et  la  cou- 
leur des  objets  ont  été  toujours  inconnus  s'habitue  d'autant 
plus  facilement  à  cette  privation  que  ses  autres  sens  ne  peu- 
vent rien  connaître  au-delà  de  la  limite  tracée  par  l'organe 
de  l'ouïe,  dont  l'intégrité  lui  procure  d'ailleurs  des  jouissan- 
ces incessantes. 

Il  n'y  voit  pas,  c'est  vrai,  mais  n*entend-il  pas  la  voix  d'une 
mère,  d'un  ami,  d'une  femme,  et  ce  qui  est  par  dessus  tout, 
quand  il  en  a,  celle  de  ses  enfants?  Avec  le  secours  de  l'ouïe 
ne  peut  il  pas  prendre  une  part  très  active  dans  ce  qui  se  dit 
et  ce  qui  se  passe  autour  de  lui?  Il  y  a  môme  mieux,  c'est 
que,  ne  jugeant  les  choses  que  par  ce  qu*il  entend,  son  esprit 
reste  étranger  aux  émotions  plus  souvent  tristes  qui  nous 
viennent  par  les  yeux.  Voilà  pourquoi,  selon  nous,  Taveugle 
qui  entend  est  généralement  plus  mélancolique  que  la  sourd 
qui  y  voit;  mettez  à  côté  de  cet  aveugle  une  jeune  mère 
sourde,  mais  qui  a  conservé  la  faculté  d'y  voir,  contemplant 
son  enfant  ;  voyez  quelle  tristesse  règne  dans  l'expression 
de  son  visage. 

C'est  qu'elle  a  un  cœur  de  mère  condamné  à  un  silence 
absolu  devant  ce  qu'il  a  de  plus  cher  au  monde,  et  ce  que 
ses  yeux  lui  montrent  de  plus  beau.  Car  ce  cœur  a  révélé  & 
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l'esprit  qo'il  aimait,  et  ce  seDlimeot  est  peaufttrciéproavé  avec 
d'autant  plus  de  force  qu'il  est  privé  du  bonheur  iueflable 
de  Texprimer.  Voici  comment  s'exprime  à  son  tour  Kramer, 
de  Berlin,  sur  ce  sujet  si  important  :  c  11  nous  semble  que 
#  l'organe  auditif  mérite  qu'on  fasse  tous  ses  efforts  pour 
c  protéger  la  fonction  que  la  nature  lui  a  départie;  les  lésions 
«qui  l'affectent  ont  des  suites  fâcheuses  pour  le  développement 
€  intellectuel  de  Fhomme»  et  exercent  l'influence  la  plus 
«  nuisible  sur  T&me  elle-même  :  ce  n'est  pas  le  manque  de 
«  jouissances  amicales  qui  rend  les  sourds  si  mélancoliques, 
c  Non  !  la  mélodie  du  cœur  qui  parle  à  Thomme  dans  les 
c  doux  épancbements  de  l'intimité,  est  muette  pour  celui  qui 
t  entend  à  peine  une  voix  perçante  et  forcée  ;  le  charme  de 
«  la  conversation,  le  plaisir  qu'on  goûte  à  s'entretenir  avec 
tt  des  gens  de  tout  ^e,  de  tout  caractère,  est  perdu  |)Our 
«  lui  ;  son  for  intérieur  n'est  plus  remarqué  et  se  couvre  d'un 
c  voile  de  tristesse  et  de  défiance  qui  s'épuise  d'autant  plus 
cque  le  cercle  d'où  des  sons  perceptibles  parviennent  encore 
c  à  son  oreille  se  resserre  davantage.  Plus  le  malade  est 
«jeune,  plus  la  surdité  pèse  sur  le  développement  de  tous 
c  ses  rapports  vitaux,  quoique  la  légèreté  du  jeune  âge 
«  écarte  pendant  quelque  temps  le  sombre  pouvoir  dont  la 
c  maladie  menace  d'opprimer  son  âme  ;  mais  ceux  qui  sont 
€  le  plusà  plaindre,  ce  sont  les  enfants  chez  lesquels  des  dé- 
«fauts,  innés  ou  produits  pendant  les  premières  années  de  la 
c  vie,  ont  tellement  affaibli  l'ouïe,  que  la  parole  ne  se  déve* 
<  loppe  pas  ou  se  perd  jusqu'aux  moindres  traces  ;  dans  ces 
«  cas,  la  mutité  est  la  suite  inévitable  de  la  cophose.  Chez  ces 
«  malheureux,  l'esprit  est  comme  plongé  dans  un  sommeil 
«  éternel  ;  et  la  nature,  en  écartant  l'horreur  de  l'aveugle  de 
«  naissance,  semble  élever  l'importance  de  Touîe  bien  au- 
c  dessus  de  tous  les  charmes  de  la  vue.  » 

(Kramer.  Maladie  des  oreilles ^{v9iAxkC\A0ïiA!^}li.  Bellefroid, 
page  55) 

La  vue,  qui  semble  au  premier  abord  être  d'un  grand  dé- 
dommagement pour  les  sourds,  est  précisément  ce  qui  aug- 
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mente  la  somme  de  leurs  désirs.  Le  sourd  oe  poarra  jamaia 
piteadro  sar  lui  de  m  iias  désirer  entendre  ce  qu'il  voit  Son 
supplice  est  exirème  quand  ses  yeux  lui  montreni  ub  spec* 
taole,un  événeotent  lointain  ou  des  persomMfS  ateorbées  par 
une  conversation  à  laquelle  U  ne  peut  prendre  aucune  paru 
Ce  qui  ajoute  encore  à  son  tonra^ent,  c'est  que  ne  pouvant 
lien  euiendre,  il  s'imagine  que  Ton  s'occupe  de  lui  et  de  aoa 
iofirmité. 

L'aveugle  qui  entend,  au  contraire,  finit  par  se  faire  asses 
bien  et  même  assez  vite  à  sa  malheureuse  poaîlion,  lors  mèm^ 
que  lacéciiéest  accidenteUeet  survenueàuftâgedéjiavaocé* 
Il  nous  suffira  pour  étayer  cette  opinion  pmur  le  naoïoent, 
et  en  attendant  que  nous  revenions  sur  ce  sujet  si  isnpor* 
tant  de  psychologie,  de  tracer  sommairemeiU  la  l)iogrfi« 
pt;ie  de  qqelques  aveugles  qui  ont  joui  d'une  juste  ce-» 
lébrilé. 

Didyme  célèbre  orateur  chrétien,  lequel  ayant  un  jour 
reçu  la  visite  de  saint  Antoine,  et  s'étant  plaint  au  saint  so- 
litaire de  ta  perte  de  la  vne,  celui-ci  lui  répondit:  c  Qo'il 
ne  compienait  pas  qu'il  pût  regretter  un  sens  qui  est  corn* 
niun  à  tous  les  animaux,  tandis  qu'il  lui  resiait  eeluiqui  ne 
se  trouve  que  dans  les  apôtres,  et  par  lequel  nous  voyons 
plus  facilement  dans  iKyus*m6mG&  v 

Ntcaise  de  Wfierden,  qui,  après  avoir  été  couronné  par 
rUniversilé  de  Louvain,  fut  élu  docteur,  reçut  ensuite  la 
permission  du  pape  de  se  faille  ordotmer  prôtre,  et  oonsacra 
reste  de  sa  vit;  à  la  prédication»  (1459).. 

Ferdinand  Charles,  aiusicien,  pbilo^ophç,  orateur^  pro- 
fessa.longtem[>s  les  belles  lettres  à  Paris,  se  fit  aussi  ordon* 
ner  prêtre  afin  de  satisfaire  son  goût  pour  1^  prédicati<Ni  ;  il 
mourut  à  Bourges  en  l^idG,  et  laissa  plusieurs  ouvragées  en 
latin  très  estimés. 

Marguerite  de  Ilaveni>e.  Elle  acquit  tant  de  connaissances 
en  théologie  et  en  morale  quelle  était  souvent  recherchée 
comme  arbitre  dans  les  diseussioas  de  la  plus  iiaute  gravité  * 
elle  dicta  à  l'abbé  Ferrus,  chanoine  de  Saint-Jean  de  Latra^» 
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lies  règlements  de  la  congrégation  de  Jésus,  qui  plus  tard, 
servirent  de  base  à  ceux  de  cette  congrégation  (15(^). 

Corriniier,  (Hermann)  l'auteur  du  premier  Dictionnaire 
politique  et  pratique  qui  plus  tard  a  inspiré  celui  de 
lîoréri. 

Schcckius,  né  à  Schorndorf  (Wurtemberg),  professeur  de 
philosophie  et  de  médecine  ;  devenu  aveugle,  il  fut  si  peu  sen- 
sible à  celte  perte  qu^il  refusa  un  oculiste  célèbre  qui  lui 
offrait  de  lui  faire  recouvrir  la  vue,  tant  il  trouvait  que  son 
ardeur  pour  le  travail  avait  augmenté  depuis  sa  cécité  (1587). 

Jean  Lejeune,  néà  Pollgni  en  1592,  devint  un  dos  prédi- 
cateurs les  plus  célèbres.  11  publia  ses  sermons,  où  Massillon, 
comme  îl  l'avoue  lui-même,  alla  puiser  des  forces  pour  en 
orner  ses  discours. 

Castelain,  né  à  Wei*wick  (1555),  devînt  si  habile  tourneur 
qu'il  fabriqua  toutes  sortes  d'instruments  de  musique,  et 
même  des  orgues  dont  les  tuyaux  étarent  en  bois. 

Biaise,  comte  de  Payan,  ayant  pei'du  la  vue  étant  encore 
irès  jeune,  s'adonna  à  l'étude  des  mathématiques  avec  tant 
de  succès  qu'il  devint  un  astronome  des  plu«  distingués. 

Saunderson,  né  à  Thurlston,  (comlé  dYork),  aveugle  de 
naissance,  devînt  un  des  grands  mathémalîcitnsde  son  épo- 
que; il  a  laissé  plusieui*s  œuvres,  entre  autres  sa  méthode 
de  calcul  par  le  sens  du  toucher  que  Montucla  a  insérée 
sons  le  titre  d'arithmétique  palpable  dans  le  tome  premier 
des  H f créations  malliématiques. 

Comiers,  né  à  Embrun,  écrivit  sur  la  médecine,  les  ma- 
ihémaiiques,  la  physique,  la  controverse,  l'astronomie,  etc. 

Mlle  Moens,  (Hollandaise)  aveugle  de  naissance,  acquit  une 
telle  instruction  qu  elle  fut  couronnée  par  plusieurs  acadé^ 
mies  ;  elle  fut  également  couronnée  à  Gand  pour  son  poème 
sur  la  bataille  de  Waterloo. 

Mademoiselle  Paradis  de  Vienne  (Autriche),  devenue  can- 
tatrice célèbre,  vint  à  Paiisen  1784  où  sa  belle  voix  la 
rendit  bientôt  à  la  mode.  Douée  d'un  grand  talent  pour  la 
composition,  cette  virtuose  avait  trouvé  le  moyen  d'écrire 
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elle-même  ce  qu'elle  composait  en  traçant  les  accords  sur 
des  cartes  piqués  avec  des  épingles. 

L'aveugle  de  Puisaux  avouait  parfois  qu'il  était  fort  à 
plaindre  d'être  privé  de  la  vue  et  qu'il  aurait  été  tenté  de 
regarder  les  hommes  voyants  comme  des  intelligences  su- 
périeures, s'il  n'avait  éprouvé  plusieurs  fois,  cor^bien  Us  lui 
étaient  inférieurs  à  d^ autres  égards. 

Mais  l'aveugle  le  plus  remarquable,  et  qui  a  prouvé  corn- 
bien  l'esprit  peut  faire  de  merveilles  sans  l'intervention  de 
la  vue,  même  dans  les  choses  où,  chez  les  voyants,  ce  sens 
semble  jouer  le  principal  rôle,  c'est  Montai  (filaude).  Aussi 
ne  pouvons-nous  résister  au  désir  de  donner  quelques  dé* 
tails  très  intéressants  sur  la  vie  de  cet  homme  célèbre. 

Montai  (Claude),  né  en  1800  à  la  Palisse,  devint  aveugle 
à  l'âge  de  cinq  ans.  11  fut  envoyé  à  l'institution  de  Paris,  où 
ses  progrès  furent  tels  qu'il  fut  nommé  bientôt  répéti« 
teur  ;  lié  intimement  avec  son  condisciple  Tourasse^  qui  était 
un  bon  menuisier,  il  excella  bientôt  lui-même  dans  cet  art  ; 
les  deux  jeunes  aveugles  confiants  dans  leur  expansiveio* 
telligence,  conçurent  le  hardi  projet  de  réparer  les  pianos 
de  Técole  ;  ils  obtinrent  un  succès  complet,  et  furent  ensuite 
chargés  de  réparer  et  d'accorder  l'orgue  de  la  chapelle. 

Montai  ne  s'arrêta  pas  là.  M.  Dufau,  le  savant  directeur 
de  l'institution  de  Paris,  nous  apprend  qu'il  conçut  le  projet 
de  conquérir  pour  ses  compagnons  d'infortune,  la  profession 
d'accordeur  de  pianos.  11  fit  en  conséquence  une  étude  ap- 
profondie de  tous  les  systèmes  relatifs  à  cet  art,  qu'il  trans* 
forma  radicalement;  car  jusque-là  les  accordeurs  voyants 
n'avaient  guère  procédé  que  par  routine,  tandis  que  Mon- 
tai se  servit  de  ses  connaissances  musicales  et  acoustiques 
pour  concilier  dans  la  pratique  les  différentes  théories. 
L'institution  des  jeunes  aveugles  ne  lui  offrant  pas  on  théâtre 
sufiisant  pour  donner  essor  à  ses  connaissances,  il  quitta 
cet  établissement  en  l850.  Mais  que  de  difficultés  l'atten* 
daient  !  il  ignorait  encore  combien  le  tale.Ule  plus  honorable, 
et  le  mieux  -acquis  rencontre  d'obstacles,  même  pour  être 
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misa  l'essai.  Puis  comment  faire  croire  aux  voyants  qu'un 
aveugle  pouvait  être  un  bon  accordeur  de  pianos?  Cepen- 
dant un  professeur  du  Conservatoire,  M.  Laurent,  voulut, 
par  simple  curiosité,  essayer  le  talent  de  l'aveugle  et  lui 
cocfia  deux  pianos  qu'aucun  accordeur  n'avait  pu  maintenir 
au  même  ton.  Montai  réussit  à  dompter  les  cordes  rebel- 
les aux  lois  de  l'unisson,  et  M.  Laurent,  étonné,  ravi,  prôna 
Montai  comme  le  meilleur  accordeur  de  pianos  de  Paris. 

Sous  la  protection  de  Laurent,  Zimmermann  et  Adam, 
Claude  acquit  bientôt  une  position  honorable,  fit  des  cours 
publics  d'accord  de  pianos,  et  publia  en  1836  un  traité 
spécial  sur  la  matière. 

Mais  Montai,  que  son  intelligence  poussait  toujours,  après 
avoir  conquis  la  position  d  accordeur,  voulut  avoir  celle  de 
facteur.  C'est  ainsi  qu'en  1842,  il  prenait  un  brevet  d'in- 
vention pour  divers  perfectionnements  introduits  dans  le 
mécanisme  des  pianos,  qu'il  a  été  décoré  de  Tordre  delà 
Légion  d'honneur,  et  qu'à  l'exposition  de  Londres  il  obtenait 
la  médaille  d'or. 

Les  voyants  ont  peine  à  comprendre  qu'un  avpugle  puisse 
seulement  mettre  en  place  les  pièces  si  nombreuses  et  si 
délicates  qui  entrent  dans  la  composition  d'un  piano.  Mais 
on  se  refuse  presque  à  croire  qu'il  puisse  les  fabriquer: 
Quelle  intelligence,  et  qu'elle  perfection  dans  le  toucher 
pour  atteindre  un  pareil  résultat?... 

Paingeon,  célèbre  mathématicien ,  et  surnommé  le  Saun« 
derson  du  dix-neuvième  siècle. 

Fournier,  élève  de  Paingeon,  devenu  géographe  habile  et 
savant  dans  le  calcul,  acquit  une  surprenante  aptitude  en 
calligraphie.  Hauy  raconte  que  peu  de  personnes  ont  poussé 
récriture  à  un  plus  haut  point  de  perfection. 

Mademoiselle  Osmont,  (itle  de  madame  Minette  des  Français, 
s'occupa  beaucoup  de  littérature,  devint  habile  musicienne  » 
et  ce  qu'il  "^  a  d'étonnant,  elle  aidait  beaucoup  sa  mère  à 
apprendre  ses  rôles.  Mademoiselle  Mars  la  voyait  soii- 
vent,  et  c'est  en  étudiant  cette  jeune  et  si  intéressante  aveu- 
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gl&,  qu'elle  parvint  à  jouer  avec  tant  de  perfection  et  de  na- 
turel le  rôle  de  Valérie^  dans  lequel  elle  eut  tant  de  succès. 
Aussi  inademoisello  Mars  envoyait-elle  un  jaur  à  Sophie 
Osmont,  un  riohe  bracelet,  avec  cette  ioicriptioQ  :  Valérie 
à  Sophie. 

&  adame  Yirnot,  de  Lille,  qui  acquit  en  peu  de  temps  des 
connaissances  très  étendues  en  littérature,  en  histoire  et  en 
philosophie. 

MirzaBezi,  prince  indien,  né  aveugle,  vivait  dans  un  pa- 
lais écarté  d*  Yspahan,  où  il  acquit  une  instruction  très  éten- 
due- Ce  merveilleux  aveugle,  dit  Chardin,  compte  et  calcule 
tous  les  mouvements  célestes,  et  fait  les  règles  de  trois  équa> 
tk)ns  aussi  juste  que  le  plus  grand  astronome  de  l'Europe. 
En  outre»  Mirza  aime  passionnément  les  montres,  et  il  dé- 
monte et  remonte  les  plus  petites  pièces,  même  quand 
dles  sont  mêlées,  avec  la  plus  grande  facilité. 

Klinhaus,  devint  un  statuaire  fort  célèbre. 

Georges  V.  roi  de  Hanovre.  Tout  le  monde  sait  que  ce  mo- 
narque monta  sur  le  trône  atteint  de  cécité  et  qu'il  s'est  fait 
remarquer  par  une  des  plus  vaste  éruditions,  la  connaissance 
de  six  lanf);uns  difTérenies,  et  surtout  par  des  qualités  de 
cœur,  une  aménité  de  caractère,  et  un  jugement  exquis,  que 
complètent  chez  ce  roi  modèle  les  dons  de  l'esprit  et  les 
trésors  de  l'étude. 

Augustin  Thierry,  ce  bénédictin  moderne,  qui,  malgré  sa 
cécité,  a  produit  avec  tant  de  succès  des  travaux  si  remar- 
quables, si  ditficiles  et  si  nombreux^  qui  à.  une  question  qoi 
lui  fut  adressée  sur  sa  malheureuse  position,  répondit  par 
ces  paroles  remarquables  :  c  Si  j'avais  à  recommencer  ma 
route,  dit-il,  je  prendrais  celle  qui  m'a  conduit  où  je  suis. 
Aveugle  et  souffrant,  sans  espoir  et  presque  sans  relâche, 
je  puis  rendre  ce  témoignage^  qui  de  ma  part  ne  sera  pas 
suspecté  :  il  r  a  au  monde  quelque  chose  qui  vaut  mieux  que 
les  jouissances  maiiérielles,  mieux  que,  la  fortunfiy  mieux  que 
Lisante  elle-même^  cest  le  dévouement  à  la  science.  » 

Enfin,  noi^  ternnnerous  cette  intéressante. tHogiraplue, 
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qo*iI  eût  été  facile  de  rendre  plus  uoa^bfeuse,  par  dire 
gotiques  mots  de  cet  aveugle  si  remarquablei  qui  depuis  la 
^réàtton  du  gouvernement  belge,  fait  la  gloire  de  son  pays. 
Qui  n  a  entenidu  parler  de  M.  Rodenbach,  de  cet  homme,,  qui, 
malgré  sa  cécj té  presque  de  naissance,  a  acquis  une  instruc- 
tîmi  des  plus  variées  et  des  plus  solides.  M.  Rodenbacb, 
après  avoir  dé}à  publié  plusieurs  ouvrages  didactiques  sur  les 
sourds-muetâ  et  sur  les  aveugles,  tourna  son  inielligence 
docAtéde  la  politique,  et  prépara  par  la  publication  (Tun 
journal  en  18^8,  les  esprits  belges  à  la  révolution  de  1850, 
à  laquelle  U  prit  une  part  des  plus  actives,  comme  chef  de 
parti  investi  d'une  très  grande  confiance.  Député  à  1* Assem- 
blée nationale  belge  depuis  l851,  M.  liodenbach  s'y  est  fait 
toujours  remarquer  par  la  justesse  de  son  jugement,  par 
son  talent  oratoire  et  \mv  un  patriotisme  des  mieux  enten- 
dus. C'est  bien  en  parcourant  les  travaux  politiques  et  litté- 
mres  de  M.  Rodenbach,  qu'on  peut  dire  :  studieux,  attentif, 
réfléchi  et  profond  comme  un  aveugle. 

Au  point  de  vue  du  sujet  que  nous  traitons,  nous  ne  pou- 
vons mieux  faire  Téloge  de  cet  homme  si  extraordinaire, 
qu'en  proclamant  le  livre  si  curieux  et  si  émin^mrronf  philo- 
sophique des  aveugles  et  des  sourds-muets  dans  lequel  nous 
avons  puisé  la  plupart  des  renseignements  biographiques 
qu'on  vient  de  lire. 

En  parcourant  la  liste  des  sourds-muets,  même  des 
sourds  qui  avaient  perdu  l'ouïe  quelques  années  après  Ja 
naissance,  on  n'en  trouve  aucun  qui  ait  montré  des  dispositions 
prononcées  pour  les  sciences  abstraites  et  transcendantes. 
Quelques-uns  cependant  témoignent  d'une  aptitude  peu 
ordinaire  pour  la  sculpture,  la  peinture,  la  gravure,  la 
lithographie  et  la  typographie  ;  mais  ce  sont  là  des  arts 
de  reproduction,  et  qui  n'exigent  pas  de  grands  efforts  de.la 
pensée.  Nous  connaissons  quelques  petits  élèves  qu'pn 
atait  montrés  comme  des  prodiges  d'intelligence,  lesquels 
employés  dans  diverses  administrations,  n'ont  abouti  qu'à 
devenir  de  bons  ou  de  passables  copistes* 
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Lés  sourds-muets  comptent  pourtant  quelques  faoïnmefl 
d'une  intelligence  rare,  tels  que  M.  Beribier,  professearà 
r Institution  de  Paris,  bien  connu  par  ses  productions  litté- 
raires ;  Pelissier,  également  professeur,  dont  les  poésies  lui 
ont  valu  plusieurs  prix.  Un  poète  sourd-muet  parait  d'autant 
plus  surprenant  qu'il  est  privé  du  sens  principal  pour  me- 
surer le  rhythme  et  apprécier  Peuphonie.  A  côté  de  ces  deux 
hommes  aussi  remarquables  par  l'aménité  de  leur  caractère 
que  par  la  hauteur  de  leurs  idées,  on  peut  dter  avec  éloges 
les  sourds- muets,  Clerc,  Massien,  et  quelques  autres.  Mais 
comme  nous  le  disions  tout  à  l'heure,  aucun  sourd-muet  ne 
s*est  fait  remarquer  par  une  aptitude  spéciale  pour  les 
sciences  abstraites. 

En  lisant,  au  contraire,  la  biographie  de  tous  les  aveuglés 
qui  avaient  eu  le  bonheur  de  recevoir  de  l'instructton,  on 
voit  que  tousse  sont  adonnés  à  une  spécialité  d'études  rela- 
tives à  leur  aptitude,  et  que  tous  ont  trouvé  dans  cette  cul- 
ture intellectuelle  de  tels  attraits,  qu^ils  ont  fini  peu  à  peu, 
sinon  par  oublier,  du  moins  par  avoir  peu  de  regrets 
d'avoir  perdii  un  sens  qui  leur  procurait,  disent-ils,  beau- 
coup plus  de  distraction  que  do  vrai  savoir.  C'est  que  le 
sens  de  l'ouïe  ne  peut  pas  exercer  sur  celui  de  la  vue  une 
influence  aussi  grande  que  celui  de  la  vision  sur  celui  de 
Taudûion  ;  car  si  désireux  que  soit  l'aveugle  de  voir  ce  qu'il 
entend,  cela  ne  peut  être  comparé  au  désir  du  sourd  d'en- 
tendre ce  qu'il  voit.  C'est  là  une  observation  qui  résulte  des 
nombreuses  comparaisons  que  nous  avons  été  à  même  de 
faire  sur  un  bon  nombre  de  sourds  et  d'aveugles  également 
intelligents. 

Tout  le  monde  dit  cependant  qu'il  vaut  mieux  être  sourd 
qu'aveugle.  Cela  est  vrai,  parce  que  celui  qui  conserve  la 
vue,  peut  plus  facilement  se  suffire  et  se  passer  physique- 
ment du  secours  des  autres  ;  mais  cela  ne  détruit  en  rien  la 
condition  morale  qui  accompagne^ces  deux  infirmités.  C'est 
donc  dans  cette  différence  de  sensations  que  nous  trouvons 
l'explication  de  la  gaieté  que  conservent  les  aveugles,  qui 


DE  l'ouïe  et  de  la  vde.  72  f 

«[Rendent,  dans  leiira  relations  iotimes^  et  de  la  tristesse 
œélancolique  dans  laquelle  ne  tardent  pas  à  tomber  les 
sourds  qui  ont  conservé  la  facultô  d'y  voir.  Le  sourd,  fatigué 
de  ne  pouvoir  entendre  ce  qui  se  fait  ou  se  dit  autour  de  lui, 
s'éloigne  peu  à  peu  de  la  société»  et  finit  par  ne  trouver 
quelques  jouissances  que  dans  la  solitude  ;  tandis  quç 
Taveugle,  ne  vivant  que  par  les  charmes  de  la  conversation 
et  de  cette  admirable  harmonie  que  la  parole  répand  entre 
tous  les  êtres  parlant,  trouve  un  bonheur  ineffable  là  où  le 
sourd  ne  rencontre  que  de  Tennui. 

Un  fait  constant  qui  mérite  d'être  pris  en  sérieuse  consi- 
dération, c'est  que  la  solitude,  cette  grande  instigatrice  du 
travail,  développe  l'intelligence  et  décuple  l'aptitude  inteU 
lectuelle  chez  laveugle  qui  entend,  tandis  que  l'isolement 
affaiblit  peu  à  peu,  en  les  abrutissant  souvent,  les  facultés 
du  sourd  qui  y  voit.  . 

Si  le  sourd  rencontre  des  jouissances  assez  grandes  dans 
la  contemplation  des  objets  qui  l'environnent,  l'aveugle  qui 
entend  en  trouve  de  plus  vraies,  et  surt,out  de  plus  durables, 
quoique  bien  plus  restreintes,  dans  les  impressions  qui  lui 
viennent  des  sens  intimes.  Les  premières  sont  susceptibles  de 
s'émousser,  et  s'émoussent  en  effet  avec  l'âge,  tandis  que  les 
secondes  vont  toujours  en  augmentant  à  mesure  (]ue  l'homme 
est  condamné  à  rester  dans  le  cercle  borné  de  ses  parents 
ou  de  ses  amis.  On  peut  dire  que  le  sourd  qui  y  voit,  vit 
plus  par  les  sens  de  relation,  tandis  que  l'aveugle  qui  entend 
trouve  l'aliment  vital  dans  les  sensations  qui  siègent  au 
cœur  et  qui  partent  de  l'esprit. 

N'étant  point  détourné  par  les  impressions  du  sens  de  la  vue 
qui  apporte  avec  lui  des  distractions  les  plus  vives,  les  plus 
nombreuses  et  les  plus  continues,  son  attention  se  concen- 
trera sur  celles  que  l'ouïe  lui  permet  de  recueillir,  et  cela 
avec  une  énergie  que  nous  avons  peine  à  concevoir  ;  d'où  il 
serait  peut  être  permis  de  tirer  cette  conclusion  que  la  vue. 
malgré  les  immenses  services  qu'elle  rend  à  l'intelligence, 
sert  plus  spécialement  les  penchants  instinctifs  :  tandis 
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^e  louïé,  tout  en  séconckinl  ft^6queimÉ6nt les  inslînc», 

ésî  plus  irytimefïient  liée  avec  les  fiu^Ués  ioteUectuolIe& 

On  pourrait  peut-être  trotivér  deB  preuves  à  celte  propo- 

iUîbn  en  étudiant  le  rôle  que  remplissent  les  sens  de  la  vue 

et  de  Touïe  dans  les  diverses  conditions  où  se  trouve 

ITioraine.  n  ne  serait  peut-être  pas  difficile  de  démontrer 

Ijue  plus  rbomme  s*61oigiie  de  Tétat  de  civilisatioD  et  se 

i^approche  de  Tétat  sauvage,  plus  il  se  sert  de  la  vue  pour 

^couder  ses  besoins  matériels  ;  tandis  que  rhomme  civilisé 

et  instruit,  dont  les  relations  incessantes  exigent  Feniploi  de 

la  parole  pour  les  entretenir,  se  sert  plus  particulièrement 

<{e  la  faculté  d'entendre.  Ne  voit  on  pas  d'ailleurs  chex  les 

animaux  la  délicatesse  de  la  vue  être  en  raison  de  leaA 

instincts  féroces  î  Tous  les  carnassiers,  quel  que  soit  le  genite 

auquel  ils  appartiennent,  passent  pour  avoir  une  subtilité 

et  une  portée  dans  ce  sens  qui  sont  toujours  en  rappori 

avec  le  degré  de  voracité  de  l'animal  ;  l'ouïe  cbez  ces  animaux 

joue  constamment  un  rôle  secondaire  et  plus  modeste  ;  car 

elle  se  borne  presque  toujours  à  tenir  Tanîmal  sur  ses  gardes, 

et  à  lui  faire  évîier  un  danger  dont  îl  est  ou  se  croit  menacé. 

HEMORRHAfitES  EXtfi&ARACHNSIOlENMES. 

Par  M.  te  (y  «lOine, 

Médecin  de  rMospice  d'AlUnés  de  Lommplet  (lille). 
(Voir  le  cahier  da  13  avril  1838). 


Les  faémorrbagics  ayant  leur  siège  en  dehors  de  la  cavité  de 
Tarachnoïdesont  de  beaucoup  plvs  nombreuses  que  celles  qui 
ont  lieu  an  sein  même  de  cette  cavité;  aussi  en  regard  des 
doute  faits  de  ce  derni^  ordre,  en  ài-je  ^pn  recueillir  vingt- 
neuf  qui  appartiennent  au  premier. 

Je  siriV^ai^la  division  qui  a  élé  faite  des  hémorrbagies  extra- 
ënicha<y?dicntt(»  en  celles  qui  se  font  entre  le  feaillet  pariétal 
de  là  séreuse  et  la  dure*^ëre,  et^èlles  entre  le  feuillet  viscéral 
et  la^e-iiière. 

le  procède  d'àbôM  à'rèttlmen  des  pféteièrës. 
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.  '  .1 
Itimorr.hngies  ea^ra-arachnoidiennes  pqri^lale^. 

Lorsque  j'ai  exposé  plus  haut  le  pfodaU  de  mes  rcchcrebes 
sur  Chèmorrliagie  iulra-aradmoîdienne,  j^^ai  admis  sans  ^is- 
Giis$îott  fn  réalUé  dans  la  cavité  même  de  la  séreuse  de  Tépaiî 
cbcment  sanguia.  Le  fait  cependant,  à  une  époque  qui  n(*est 
p«$  /bien  loin  de  nous,  ne  fui  pas  passésans  donner  malfèrc  ft 
quelque  d^bal  ;  on  considérait  aloss  comme  chose  rate  i'éjpnn^ 
(^ment  >an^uÎB  d»os  la  cavité  dé  Karachnoïdci  et  plusieurs 
des  observations  que  j'ai  rapportées  eussent  été  classées  sans 
doute  au  nombre  des  bëmorrhagies  accomplies  entre  la  dure- 
mère  et  la  séreuse.  Maisgrâce  à  d'importants  iravaux  sur  cette 
question,  le  siège  réel  du  sang  dans  ces  différents  cas  a  été 
reconnu,  et  ces  hémôrrhagicssont  maintenattï  admises  comme 
évidemment  produites  dans  la  cavité  même  ide  la  sérQuse 
cérébrale. 

Remarquons  cependant  qu'on  ne  peut  rattacher  à  ce  siège 
tous  les  cas  qu'on  supposait  jadis  donner  matière  à  erreur  ;  et 
il  faut  reconnaître,  ce  me  semble,  que  pour  un  certain  liombre 
le  siège  de  rôpanchement  est  bien  parfois  entre  le  feuillet  pa- 
riétal et  la  dure- mère. 

à  part  toute  idée  théorique,  l'investigation  attentive  des 
faits  suffit  le  plus  souvent  pour  apprécier  le  siège  réel  de  l'èpan- 
chement  sanguin  ;  et. pour  ne  tenir  compte  que  de  ceux  qui  mé 
sont  personnels,  je  puis  déclarer  que  pour  la  plupart  il  eut 
été  difficile  de  commettre  une  erreur.  Gomment,  en  eflet,  sup- 
poser que  des  épanchements  aussi  considérables  que  ceux  que 
j'ai  signalés  puissent  se  faire  ailleurs  que  dans  la  cavité  même 
^  raracfanoîde.  Dans  plusieurs  de  ces  faits,  le  sang  encore 
.'liqin4e  cofivréit  toute  la  convexité  d'un  hémisphère ,  dani 
d'autres  en  partie  liquide,  en  partie  coagulé,  et  occiipant  la 
méoi^  étebdlie,  il  )se  trouvait  enveloppé  d'un  double  feuillet 
pëeodQ-membranotts  a«  dessus  duquel  se  vojait}jntacte  la 
àorfocè'dt  T'araohQOÏdo  qu'on  pouvait  facilement  détacher  ça 
4afi(i1ii»éiiMi(^'l&'fMeinterde  deia  ^âtrre-'mère.  Il  ierait  difficile, 
ce  semble,  d'admettre  que  des  épanchements  aussi  considé- 
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rables  puissent  se  faire  eif  dehors  de  l'arachnoïde  et  amener 
un  décollement  aussi  étendu  do  son  feuillet  pariétal  d'avec  la 
dure-mére,  sans  déterminer  la  rupture  du  premier. 

C'est  donc  aujourd'hui  un  fait  irrécusable  que  les  hémor- 
rhagies  considérables  des  méninges  ne  peuvent  se  faire  que 
dans  la  cavité  même  de  la  séreuse.  Mais  il  n'en  est  pas  de 
même  de  celles  un  peu  moins  abondantes,  qu'on  a  considérées 
comme  ayant  le  même  siège  que  les  premières  et  qui  peuvent 
également  avoir  lieu  enire  la  dure- mère  et  l'arachnoïde  parié- 
tale. 

Si  rhémorrhagie,  en  se  basant  sur  les  phénomènes  symplA- 
matiques  qui  l'ont  accompagnée,  peut  être  considérée  comme 
toute  récente  et  se  montre  alors  sous  forme  de  plaque  plus  ou 
moins  étendue  circonscrite  à  la  surface  de  la  dure  mère,  on 
ne  peut  évidemment  pas  la  considérer  comme  intraarachnoh 
dienne;  car  le  temps  a  manqué  pour  la  formation  de  pseodo- 
membranes  au  dessus  dn  caillot,  et  d^  lors  on  ne  concevrait 
pas  qu'un  épanchement  doive  se  limiter  ainsi  au  milieu  d'une 
cavité  où  il  peut  s'étendre,  et  dont  il  n'occupe  pas  les  parties 
déclives. 

Dans  ce  cas  donc,la  membrane  qui  circonscrit  répancbement 
ne  peut  être  qu'un  feuillet  de  l'arachnoïde,  et  il  ne  peut  siéger 
qu'entre  ce  dernier  et  la  dure  mère.  Mais  ces  sortes  d'épan- 
chements  doivent  être  rares,  el  tout  ce  que  j'ai  voulu  établir, 
c'est  le  fait  de  leur  possibilité  dans  les  conditions  limitées  et 
restreintes  que  j'ai  posées. 

Je  n'ai  recueilli  que  quatre  faits  de  celte  forme  d'hèroor- 
rhagie.  Je  ne  puis  prétendre  à  en  poser  létude  sur  une  base 
aussi  restreinte;  je  me  contenterai  de  signaler  les  altérations 
anatomiques  et  les  troubles  fonctionnels  relatifs  que  diacon 
d'eux  m'a  présentés. 

1*'  Epanchement  sanguin  situé  au  niveau  de  la  fosse  parié- 
tale, des  deux  côtés  entre  la  dure* mère  et  le  feuillet  pariétal 
de  l'arachnoïde,  sous  former  de  plaque,  d'épaisseur  peu  eonsi- 
dérable,  de  qtiatre  ceatietètres  environ  à  droite  et  un  pea  plus 
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étendue  à  gauche.  Légère  hyperémie  de  tODte  la  substance  du 
cerveau  dont  la  consistance  est  normale. 

Sr  Épanchement  sanguin  entre  le  feuillet  séreux  pariétal  et 
la  dure  mère  étendu  sur  toute  la  conrexité  des  deux  bémis- 
pbères  ;  les  coucbes  sanguines«sous  forme  de  plaques  coagulées, 
présentent  un  peu  plus  de  d'épaisseur  au  niveau  des  fofses 
frontales  et  pariétales,  et  vont  s'amincissant  vers  tes  parités  in^- 
férieores.  Nulle  trace  d'épancbemenl  à  la  base«  —  Congestion 
sanguine  considérable  des  méninges  et  du  cerveau.  Toute  la 
masse  cérébrale  est  d'une  grande  mollesse.  La  concbe  superfi* 
eiolle  de  siibslanoe  grise  aenlève  avec  la  pie-mère  au  niveau 
de  quelques  circonvolutions.  Ventricules  latérauiL  dilatés  et 
contenant  une  quantité  considérable  de  sérosité. 

3*  Hémorrhagie  étendue  en  nappe  entre  la  dure-mère  et  le 
feuillet  corrrespondant  de  l'arachnoïde  au  niveau  des  fosses 
pariétales,  ainsi  que  des  fosses  antérieures  et  moyennes  de  la 
base  du  crâne.  —  Epanchement  considérable  de  sérosité  jau- 
nâtre dans  la  cavité  de  l'arachnoïde*  Des  lambeaux  pseudo- 
membraneux  asses  étendus  se  détachent  de  Ja  surface  internb 
de  l'arachnoïde  pariétale.  Congestion  sanguine  considérable 
des  méninges  et  du  cerveau.  Coloration  brunâtre  très  foncée 
de  la  substance  grise.  Consistance  asseï  ferme  de  toute  la 
OMSse  cérébrale.  Tons  les  ventricules  sont  fort  dilatés^  et  con- 
tiennent une  quantité  considérable  de  sérosité. 

4*  Le  sujet  dont  il  s'agit  ici  a  été  l'objet  de  nos  investiga- 
tions, k  propos  de  l'hémorrhagie  intra-arachnoïdienne.  Il 
présentait  du  côté  droit  les  traces  d'une  hémorrhagie  très« 
considérable,  de  date  fort  ancienne,  et  du  cdté  gauche  un 
épanchement  sanguin  entre  la  fiice  interne  de  la  dure-mère  et 
le  feuillet  séreux  pariétal,  sous  forme  de  plaque  noire  et 
coagulée,  située  an  niveau  de  la  moitié  antérieure  de  la  con* 
vexité  de  l'hémisphère.  La  cavité  arachnoïdienno  de  ce  côté 
est  tout  à  fait  vide. 

Telle?  sont  les  altérations  organiques  observées  dans  ces 
quatre  faits.  Voyons  les  phénomènes  symptômatiques  corres- 
pondants, manifestés  dans  chacun  d'eux. 


:  i<^  ?ûTùi  8ttbit&:dè  oàLnlms^aoe'  d  q6dvaUom  gémétniéà, 
suivies  d'uD  étal  comateux:  e4  4tt  moii  vâiifl^ioq  heàres  après 
It  débiil.    ... 

â?  GoBv.obieiîs  è^lqiiiformes;  perte  de  cotinmfâmcé  H  kh 
seiilûbiUtë>oompl&te bornes  do  somnéil  slertorooc;  retour  ies 
M(ftqUos«  •cMiVttlsiQas  à.d^siiii^frvdles^  tp(s.ri|ppn>ehôi.  itmf, 
QCiufteiivp après  WtiMral'.. . 
^(4^1?  Pi)Qdiatladftrhiàr6di}«iede l&yi^i al^iHik^ 
é|>iJa()éiforo)«sjh  lio  iiianifosiaaA'à  dos  tèlortaitijbiirrëgvliers  de 
dkn.ou  tifois  nuifc.  Puis  dans! les  dcrnioirs  moifc,  .{ibéBOUtèoes 
aKbkâde  pposlnsliiikf  dvtc  pâimé.eôlrèarQ^  kôbéluS&pbis  pr^ 
OOttôée  et  /ircittUèl<urieDis*ii«ï  txwmbaèê;  qmiro  jsprn  araét 
la  mort,  manifoilaliéa  pluis!  pÉ6iiûncéé  de  oc0  donnera  phd^ 
Bjomôii^TsoiYididri  ooiaaa. 

Â^Xi^^(^iMt9i  ava«|;la  moxU  Miit,eob^ic»x:qM  pofilisi^ 
almâ  iatcrrupUan;  conserTàlioD  das  Aiativaii^àla  ei.do  Ja  snfy 
sHii|t(é*f  QuHa^lraiicis  dd  coaviulsHMMi.  .  '  :  : 

.  tl  doit  c€u»8ontr^.à  .a^ios  yé\k%^  de  rveiaeàicA  âniieotif  detcs  fttls 
q/vede(  épanqbsiliHMiit&ft^iigoifia,  {dlis  coisiilèrables:  qbe  As 
slmptes  cccbyqiiOi^.^  ponV^t  ao  pcoduiifai  jenlTe  ié  fe^Udt 
far^kétal  dt  r;araehdoïdc  et  la  fiica;.iiiifv«QilJe  Ja  dute^osèr^ 
iQe  wM  4u%  .qui;  Ofii^  éiè  robjel»  dans  ocA»  deraiÂèréa  amféag, 
dfr  qoeiqvte  dissâdctntces  ;  ils  sont,  rares,  îe  le  rettDiiliaia«  4naîs 
on  ne  peut  se  .r^fusetàJes  '.adtMitrei  oLlea  jt^onasdôraèiMS 
impprlba0les>qi]î;ùqil)i&lô  ))nodiftiCei  pift^^eni  r6yal(i)ef.4a  réalité, 
f^'oj»!  paru  mé^iior  «a;  nou»Y,ol  ttarnsfni;:  o^ëstee  q^Q  jo  m^ 
pr^osie.d^:faiiK\«A  cen^onenl»;  r,..  i.  -  ,  ;:  h 
1  i;Le^  Q9u»:lo9;pViSi)aQ|i|ibit^lix  d'hér»oithagi))s  ^s  vs^iiè^,  m 
fQurMi^^Atgu^rc.  j<%  Tai  dit,  Mailèra^.di^cusMi^Qa.  l>es[^fMiT 
phca)0q(s  cap^îi^r^bles. produira  à  Jti.  surface,  j90«v^90  d#  fu* 
XHi  d(mdj$ux;b<^n»i9pbcri6$  du  eèr4ea«i,  A*6icodaiU  iMioe  parGaîs 
4i.  la  base;.qu*its  soient  d'origin^i  aobic^Doi  oa  A^  date  ll»te 
récente,  peuvent  facilement  être  dôGnis  qibiDtiileâr.dlége* 
Que  leftaag  r^ildu^oit  liquide  aocteeoàcoa|;iilié;»  qu'il  l^t 
Jjbçe  dans  sâ.cavUéi^ii  eavetofipâ  d;imè --prodà&tiiNâ  |)aeiidar* 
membraneuse,  on  recooaW  faoUdment  qa*ii.  li^ciilohi  daii^ 


Il  ttea  existe  pu»:  pop  f  Im^  fmr  Iç^  #|f>gq  r^^l  de  €«^  p^l^ 
46pAMlien«Dto.fiMgttin#»  app^r^i$^ftDt,  «oq»  {proie  de  plaqu^ 
«cobymolîqMeftd^t  peUl^  4weiu$ipq»  ffi^9  imifoe»,  di«&éini,T 
né*  parfois  eik greo^now^ne ^  la  swf^ce intérim  dis  La dujce.* 
«ère,  <pi!auoone  trace  dinQanii&^tîaa  r^ççfue  00.  ancieoAÇ 
u'aoconipogiM,  e(  <pp'x>«i  PP  pi»^  epiev,e0r^^  ejfk  dèchîraat  uftf 
-hmelie  oiiplDo  et  IraoSipfais^pla:  q^  Q*^t  autfp  chose  que  l,e 
'ftpiUei  parklal  doTarAeiMiiMdi^*. 

,  .  Serais  cette. forme,  le8iftp^efa(eni.eDt$.^aqgMipê  entre  U  dui:e^ 
■aère  el  Varacbnoïde  9ani«  ]e  peose,  ad^U  seps  cootesle.  Jl^ 
ne  soot  pas  d'une  rareté  extrême.  Le  premier  fait  que  je  yieos 
ide  ra|i|prlar  s!y  raltoche^ 

Ce*  ple^mea  sang^i0es^  pepvppt  varier .  d'étendue*  depiiiji 
quelques  millimètres  jusqu'à  4  00  5  centimèlres.  Mf^is  quao|l 
>W«M  flc^face^est  pl^  considériez  quand  elles  recouvrent  une 
,^v\mï  w^  peu  /ô^ei^du^  de  U  convai^ité  om  de  U  base  d'up 
.^QSiiftph^re,  m  le.Mr  atiribue  un  ^uire  siège;  09  les  considère 
.  eofpmJ^  e^îst^nt.  nop  plu/s  ep  de^rs,  mais  ^u  djcdans  de  la 

•  efivité  séreif^Q^CeUe  appréciation  se  trouire-|-ellç  pleinenjent 
jM9&ifi4e.diHE>s  S^fx»  }hs  cas?  C'esi  ce  que  j,ç  yeux  examiner  au 
idoubliit  poiql  4a,  Tae^  de  la  posiihiliié  ih/&orique  et  .de  rinvçst|« 

•  ga^Q  desl^t^*   . 

(ViP  afgaé  de  h  ,<)iflScoltA  ^e  ^pcevoir  cpiqmiTient  Mi^e 
ffieipbraQje  à  oûnca  €it  s}  fragile  que  l'arachnoïde,  peu;j«  s^ps  ce 
;^opre,  6ire  éçiMtto  de  la  dwiren^ère,  et  dans  une  étQivlnp 
considérable,  telle  que  la  mpiii^ou  Lsf  totalité  de  U  VoOte  du 
o^rv^  O'cjit  là,  pn  AçpjBUt  Je  dissimuler,  un  fait  dilTicile  i 
epifiprçi^r^f  le  fe^illpt  pariétal  est  a^aurém^t  d'une  t4^nuité 
^xArftn^e^  et3pn  iidhérepcc  à  la  dure^ère  est  tolle^ic^Mt  intime 
^i^',ç^ /ç^p^ut  d'ordinajre  Top  dét^cberqqe  par,{)ctits  ^^ 
^ais  qoi  pe  sait  aussi, que  ce  que  la  ma,in  de  rjixo.n^ipe  ^e  pcu^ 
Cai^jç,  J^  Jésju^  .produites  dj^s  Torgapisipe  le  font  bien  sou- 
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Tent  sons  nos  yeux  ëtonnès  ;  et  dans  Tespèce,  ri  on  reconnaft 
comme  possible  la  formation  sous  l'arachnoïde  pariétale  d'âne 
ecchymose  de  quelques  centimètres  d'ètendae;  si  par  consé- 
quent le  feuillet  de  la  séreuse  peut,  sans  se  rompre,  se  décol* 
1er  dans  cette  limite»  pourquoi  ne  le  pourrait-il  pas  dans  une 
étendue  double,triple,quadniplede  celle-cî?  Pourquoi  plosiems 
petites  plaques  ecchymotiques  agglomérées  ne  pourraient-elles 
pas  se  confondre  en  se  touchant  et  former  de  leur  réunion  une 
nappe  sanguine  d'une  grande  étendue?  Pourquoi  pareil  épan- 
chement  ne  pourrait-il  pas  enYatiir  la  moitié  ou  la  totalité  de  la 
surface  de  la  dure-mère?  Nos  appréciations  théoriques  sur  les 
limites  de  résistance  dont  nos  tissus  sont  capables,  sont  chaque 
jour  déçues  paf  Tévidence  des  faits,  et  la  nature  à  tout  Histui« 
en  exhibant  l'étendue  de  ses  ressources,  nous  donne  nue 
leçon  de  modestie. 

Je  ne  rois  donc  pas  là  un  motif  suffisant  povr  TéToquer  en 
doute  Tciistence  d'épanchements  sanguins  étendus  entre  Tara- 
chnoTde  et  la  dure-mère. 

Hais  voyons  d'où  peut  venir  le  sangdansces  sortes  d'hénaor- 
rhagies.  c  La  dure  mère  et  son  feuillet  séreux,  dit  M.  LoDget, 
c  ne  sont  pas  assez  riches  en  vaisseaux  pour  exhaler  du  sang, 
«  et  on  est  porté  è  admettre  par  suite  qde  Torigine  de  Thé- 
c  morrhagie  des  méninges  est  le  réseau  vasculaire  de  la  pie 
c  mère  ;  dès  lors  il  n'est  pas  possible  d*ddmettre  que  le  sang 
c  traverse  le  feuillet  viscéral  et  pariétal  de  Tarachnolde  pour 
«aller  se  loger  entre  celui-ci  et  la  dure-mère  au  lieu  de 
«s'épancher  dans  la  cavité  arachnoîdîonne.  »  Onnepeutdia* 
convenir  que  ces  conclusions  ne  soient  de  la  plusstricteexacli- 
tade  ;  mais  il  faut  d'abord  admettre  les  prémisses,  et  elles  posent 
justement  ce  qui  est  en  question. 

Pourquoi  donc  admettre  poar  origine  commune  de  ces  hé- 
morrhagies  le  réseau  si  riche  delà  pie-mère  et  refuser  à  la  se* 
reusc  elle-même  toute  participation  à  ces  lésions  ?  L'exhala- 
tion du  sang  à  travers  les  vaisseaux  de  la  pie  mère  est  la  source 
la  plus  fréquente,  sans  contredit^  dos  hémorrhagles  méningées 
el  l'une  de  ses  formes  les  plus  communes  dont  nous  nous  occa« 
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peroDS  bicntdt  ;  Thémorrhagie  intra-arachnoîdienne  viscérale, 
n'a  presqae  jamais  d'autre  origine.  Les  faémorrfaagies  intra- 
arachnoïdfcnnes  pariétales  doîvenl  aussi  quelquefob  provenir 
de  cette  source;  mais  bien  plus  souvent  elles  sont  dues  à  Texha*  . 
kitton  sanguine  à  travers  les  vaisseaux  de  la  séreuse  efle-mênie. 
Cependant  si  nous  tenons  compte  préalablement  de  la  structure 
des  membranes  séreuses,  nous  trouverons  plus  de  difficultés  à 
comprendre  la  production  d'hémorrhagies  du  cdté  de  leurs 
surfaces  libres  que  do  leur  surface  d'adhérences,  Bichat  se 
pose  la  question  s*il  entre  des  vaisseaux  sanguins  dans  la 
structure  des  membranes  séreuses.  Sa  réponse  est  loin  d'être 
précise  :  c  Je  crois  assez  probable,  dit-il,  que  les  membranel 
tt  séreuses  n*ont  à  elles  que  très  peu  de  vaineaux  sanguins^ 
«  mais  ces  vaisseaux  ajoote-t-il,  sont  très  nombreux  autour 
c  d'elles;  ils  rampent  à  leur  surface  externe.  Sans  doute  il 
'c  existe  des  communications  entre  le  système  artériel  et  les 
t  membranes  séreuses,  mais  au  mojcn  des  exhalants. 

Telle  est  encore  aujourd'hui  l'opinion  de  la  science  sur  la 
structure  de  ces  membranes  ;  et  soit  qu'on  les  considère  comme 
de  structure  simple  et  homogène,  soit  qu'on  les  regarde  avec 
M.  MandI  comme  composées  de  plusieurs  éléments,  le  réseau 
rasculaire  qui  leur  est  ou  contigu  ou  inhérent,  n'occupe  jamais 
que  le  second  plan,  et  dès  lors  les  hémorrhagies  par  exhala- 
lions  doivent  se  faire  plus  focilement  du  côté  de  leur  surface 
externe  que  du  cdté  de  leur  surface  interne  à  travers  les 
exhalants. 

On  n  est  donc  nullement  fondé  i  rejeter  la  réalité  de 
Texhalation  sanguine  du  côté  de  la  surface  externe  des  sé- 
reuses. L'examen  de  la  structure  de  ces  membranes  la  dé^ 
montre  plus  facile  qu*à  sa  surface  interne;  personne  ne  met  tant 
en  doute  la  fréquence  de  cette  dernière,  l'autre  ne  peut  avoir 
tontre  eHe  d'objection  sérieuse. 

Je  crois  avoir  démontré  la  possibilité,  la  vraisemblance 
même  du  siège  assez  fréquent  de  l'hémorrhagie  entre  Tara* 
dtnoîde  pariétale  et  la  dure-mère  dans  les  cas  d*épanchement 
dreoiiscrit,  même  considérable;  lopinion  dissidente  i  cet  égaitd 
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les  coQsidtee comme ajani leur siég«à  lafaoe ialerpe  de  Y 9^ 
cb^M^o  p»riM»le«  fstlei-croUcircoascsU^et  fixHpar  imecoadie 
f|seiMla-mi?mbrMettse  de.  Douif^lle  Ibrautiao  q^i  d'ordifuic^ 
eêt  prise  poi^r  )a.  6êr<5t#e  clb-  mAn^Cj  et  donne  Ueo  à  Ferreiir» 
£vamioDD«.la  q«e»tion  4M»  poiai  de  vue  d^  {aiU.^  v^è  wat 
pfiirsoQiiela,  et  v^jK^ns  •  il  e&t  po^ibUs  d*on  expliquer  les  M* 
vessu»  lteiK>aikpar  çpiUaky^^i^héêê, 

il  Taol  diriscr  ea  dea%  ordres,  les  hiUk  fVM  foipt  l^^et  de  It 
dissidence  :  1*^  Ceu«  dont  F  hémorragie  est  rèceole;  3®  œn 
daes  lesquels  TépaocbemeiU  sanguin  esjt  .dç  date  aooienne- 
L*iiiYesligiiUan  des  ph6n0n\èaps  sjmpiomatii|n^  observii 
dans  fea  derniers  lenapf  <de  In' vie  est  La  seule  liase  d*apprètiar 
Ijpi^.qui  puisse  nous  gni^cr* 

'.  .J4»  ne  croia  pas  m'aveiilurerau  delà  de. la  i^érité  en  consii- 
fdéraol.  dans  les  (ails  qui,  précèdent  comme  cansc  des  dernier 
{diéfkoiné{M)s.s;mpiom9tiques  et  de  la  mort  répanchemeaisaii* 
guin  des  méninges  canstfilé  à  Taulop^ie.  S*il  en  est  ainsi»  TM* 
ffiofrbagie  datait  de  23  heures,  9,iliiQureset  4  Jours.  Comment 
donc»  si  le^ang  si^  fAt  trouvé  répandu  dans  lacavîté  même  de 
4*aracbooLj^i  cù\*  i[  pu  se  circonscrireet  s'envelopper  4e  pseodn- 
imembrapc&ddnsBn^ussi  court  intervaUo  deUmps?  Que  je 
j!aie  observé. cpnguUcn  masse,  cela  n'éionoe  {juère;  il  ne  li|î 
JaiA'pour  cela  que  peu  de  temps  ;  mais  qu  après  vingt-qiiajl,Kp 
jienves,^  mêmcneuf  beurcs,ilfesoîiUouv4  ciroeyascrM  par  dis 
faus^  pien^can^,  et  su^^ndu  à  la  voA(e  dn  cr^  on  wf 
régions  antérieures  de  la  base,  tandis  que  les  parties-  feuler 
li/eurasfr  ll^ts  partiels  déclives  nen  oiïraie»t  aucune  trace ;,fda 
ji^ulbieo  surj^endreuu  pcu^  Ensuite  ce  ^ang  est.  arrivé  là  It* 
jqf^de  s^i^s  dcMiie»,et  le.travaîLde  la  ^oaguWtion-^iydû^en  aépn^ 
rçr)i]^oe.cerl^Qc  quantité  de  si^cpsi(â«  que  «Labsorption  a.  bi^ 
{fUf  jsprpndre  en  ^par^ie^  mais.qui*  da^os  l'bjtpotl^èsfl  qneje  ppncr 
suis,  aurait  dû  se  trouver  en  certaine  qua,^é{^uniulé^an¥ 
mfjlips  décli y'es<  de  b,'  cavité  séreusp.  Or  ce!  .<^pannl4eny\ent, 
^'il  avait  ei^ist^x!^  élé  if  failjltibleip/snt  indiqué,  ei;^*'»  ^Mr 
gnalé  Bno,  fois  Fabscnce  totale,.  Le  sang  ^oiMge  «  jS^f^^posert^Mk 
jqnelqnes  Jours  poursecoagjvler»  ctJU  esit  vr^mM^.bU»  umkh 


4f/tmtiionèéRfiéttio*Jtûevûkimù9»  dbàiaiide  bien  davanUigei  et 
4è0  rcoberches  de  Ali  Raittarget  teodenA  à  étaWir  qo'elkea  neie 
inaiboiitreiil:  pao  avant  leciiupriinie  jom'^ 

IjlediapffMmsv  àr  cel  égard,,  ^ve  Ib  saag  ipwffth^  âaoB  fii  cA^- 
Yité  dcf  raracMo^de  ne  se  trauve  fAs)  là  iDeitto  et  iRimobilai; 
Jesi  mouTeimiKs  iDceaaaaf^do  cenrbati  'se  ooiniiHiDiqBQnt  ani 
liqàidbs'  cpii'  r0C(»u?ront  ctA  orgaMi  et  doivàiJt  evcore  eu  nef- 
-iai'dttr  iÀ  coagiiatioD  ;  et  pm$\  eomniMt  admettre  qiîo/soés 
'l^eiÉ{)ire  da  00  moarebènt,  le  sang,  ai»  iie«  de  detdcikdrecdai- 
^iliiiitieirf  auK  partie»  tca  pFiis  déclives,  donrcmro  oommé  su^ 
pëiidu  aux  piarlm  supérieures  ]osc|aà  ce  qaaie  Iravaildk  h 
nature  vienne  Vy  6xer  en  l'enveloppant  d*uoe  coucbeFdeiTaiis- 
«es'm<3n)brailea?  Et  si  le  tcmfis'  a  imncpié  à  làproduotibn  de 
téVÊÈftXf  il' faut  bien  rocoiiDoIlnc  quo  ce  ftinde  Aait  aâisi  no^ 
ietra  é'aneouIreiioKiiiière;  qa'au  lirai  dé  ie  Crouvcr  dans  là 
tovilé  8éreiM$evît  avait,  ^on  siège  andèbo^s;  el  que  ce  qtâ  pasaak 
foôt  «ne  {>scùde^nieinbranc  d*>eflveloppe  h*ëtail  tfuifcre  chose 
ifat  le  febiltel  arai^Aoïdieiî  loi*tnfiihe«  . 

PotHT  les«aso(t  rèpinckcmeat  sénguin>«8(  dé  date  abaeûMi, 
léa  mètnea  objeciions  siubsistent^  lor5i|ii8  le  liquide' siâge  pari- 
tout  ailleurs  qu'aux  parllos:  les  phn.'ii^iearos;  l&éta«  elifè, 
attp^osdUs^Qo  fe  sang'peul  sa  iiste-parlonL,  une  double  ôou* 
1^  psevIovmemliraneMSe  PenVcilop^bi  le  dvcofiscrk  i  TitAe 
d'ettêsse  ferttosw la fiaoemte^oedttfimHot.pandtalvei Taiitre 
^ur  la  faeô  exlèhie;  du  :  fouiilet.  vUcétal^cfe  iV^chnoïdet  £cis 
fausses  membranes,  d'abord  assez  épaissda  et  pitu  tùmiM^S 
dorvent  Ise  produlve-ma^rÉ  kp  ma«vciiaefl|ls  «ontiimels  dont  te 
icérvfiaia  û^  Jdginé  ;.  à  lalangac,  elkes  sa  èond^nsètU^  s'amiaeia- 
iimii  tt  fltiisaent  par  ^evêër  toôtea  lès  jIppQrentes  du  feilUtot 
•sér<fux  lui-tném^^  Ulabt  bien  qu'il  en  sdt  «inai,  .paiM|«e'C*est 
l'uiitd'elicsqaldôniiff  tedkangosorfe  aiégo  de.Tépancfcemenl, 
'<)l  qti'e^eeit  priVie  poôr  lotfêvUltt  arildiH^dieh  parïouê  eetiv 
tjui(^oje<)i4  rbémoi'rbai^aqdéboifs  delà  séreuse 4  mais,ah>r!9, 
il  faut  retrouver  encore  de  Taulro  dôi£4a.€affllpliia«9«»ftuii)B 
«fatrt  piatidb^mcnibraiie,  et  puis  la  séreuse  elte*ofiétike,  ^i  ta- 
yllseblaeeiiilftroe  dé  la  diA^i^iièro.  Or^  peur  les.oaa  qui  poè^ 
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cèdent,  je  déclare  avoir  fait  en  vain  cette  recherche  ;  et  en  aé^ 
mettant  pour  eux,  ce  à  quoi  je  ne  m'oppose  goèrc,  que  Thé* 
morrhagie  ail  en  une  date  plus  ancienne  que  celle  qne  j*ai  cm 
devoir  fixer  diaprés  Tinvesligaiion  des  pbéiiomèaes  sjmplo* 
matiqœs,  en  admettant  qoe  ces  pseodo-membranes  aient  en 
le  temps  de  se  produire,  de  se  condenser,  de  revèiir,  enSn, 
toutes  les  conditions  d*aspeet  des  membranes  sèreaaes^  il  fau- 
drait bien*  les  retrouver^  ainsi  qoe  le  feuillet  aracbnoîdiea  kû- 
mémoy  et  toutes  mes  recherches  n*ont  découvert  autre  chose 
que  la  membrane,  qoe  j^ai  considérée  coaime  rarachaoide  pa- 
riétale circonscrivant  et  fixant  contre  la  dnre-mèrérépaDche- 
ment  sanguin. 

Ajoutons,  d  ailleurs,  que  dans  le  siège  où  je  le  suppose  en 
ce  moment,  dans  cette  cavité  nouvelle  qu'il  s'est  faite  en  décol- 
lant l'arachnoïde  de  la  dore-mère,  moins  agité  par  les  mouve- 
ments du  cerveau,  et  étalé  en  une  couche  légère,  le  sang  peut 
tout  aussi  bien,  sinon  mieux  que  dans  la  cavité  séreuse,  s'en- 
velopper du  double  feuillet  pseudo-membraneux,  je  ne  vois 
aolte  raison  théorique  qui  s'oppose  à  cette  hypothèse;  et,  dès- 
lors,  qu'est-ce  qui  pourra  servira  distinguer  ces  cas  de  ceox 
d'bémorrhagje  intra-arachnoïdienne  7 

Telle  est  l'iropression  que  m*a  laissée  l'investigatioii  attea- 
tive  des  faits  qui  précèdent,  et  dans  lesqueb  je  me  suis  cm  jus- 
tifié à  considérer  l'épanchement  sanguin  comme  siégeant  entre 
Tarachnoïde  pariétale  el  la  dure-mère,  pinidt  que  dans  la 
cavité  même  de  la  séreuse. 

On  conçoit  que,  poor  ceox  qui  révoquent  en  doute  Texis- . 
tence  même  des  membranes  séreuses,  et  n'admettent  que  des 
surfaces  de  ce  nom,  le  siège  de  ces  sortes  d'hémorrhagies  soit 
constamment  dans  la  cavité  de  l'arachnoïde  ;  mab  alors,  il 
faudrait  considérer  comme  sans  vakur  les  diverses  objectioiii 
que  je  riens,  de  présenter,  et  qiri  témoignent  à  mea  jeux  de 
rextrèrae  difficulté,  sinon  de  l'impossibiBié,  de  comprendre  la 
formation  de  pareilles  lésions. 

J'ai  fait  remarquer,  è  propos  des  hémonrhagies  itttra-«rach- 
uoïjliennes ,    Texistence  d'épanchementa  .oonaidérables   ^ 
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n'ont  entratoô  à  levrsaU^que  des  désordres  fonctionnels  pen 
importants.  Il  n'en  est  plus  de  même,  ce  semble»  dans  la  forme 
actuelle,* où  nous  trouvons  des  épanchements  sanguins  d'une 
faible  étendue  qui  se  sont  révélés  par  tous  les  sjraptômes  dé 
l'apoplexie»  et  ont  été  suivis  d'iuie  terminaison  rapidement  fu- 
neste. Dire  les  motifs  de  cette  différence  est  chose  très  difficile. 
Peut»èlre,  pour  rendre  raison  d'une  mort  si  rapide,  faut -il  te* 
nir  compte  de  la  congestion  sanguine  générale  qui  existait  à 
un  degré  assez  prOtioncé  dans  tous  ces  cas?  Je  suis  porté  à 
croire  que  cette  cause  a  eu  une  grande  part  d'influence.  Je  ne 
fais  ici  que  la  signaler,  me  proposant  d'examiner  plus  tard  , 

avec  détail,  la  nature  de  son  intervention. 

-  -  — -^^-^ 

LITTÉRATURE  MÉDICALE  FRANÇAISE. 

PABStC  Dfi  PAAlS. 

Antéversion  utérine  pendant  C accouchement^  et  rupture 
prématurée  des  membranes^  par  M.  le  Dr  Sorbets,  d'Aire 
(Landes). 

'  Parmi  les  accidents  qui  ralentissent  le  travail  de  l'accouche* 
ment,  il  en  est  deux  qui  peuvent  avoir  les  conséquences  les 
plus  funestes  pour  la  mère  et  pour  l'enfant.  Celui  qui  d'ordi- 
naire se  montre  le  premier  est  la  rupture  de  la  poche  des  eaux. 
Diversement  appréciée  par  les  accoucheurs,  la  rupture  pré- 
maturée des  membranes  peut  apporter  un  retard  très  sérieux 
au  travail  de  l'accouchement.  Sans  doute,  il  arrive  quelquefois 
que  les  contractions  utérines  se  déclarent  à  la  suite  de  cet  ac- 
cident, et  que  Taccouchement  a  lieu  après  un  temps  plus  ou 
moins  rapproché.  Mais  le  plus  souvent,  après  de  fausses  dou- 
leurs, le  travail  est  ralenti,  et  il  ne  se  termine  plus  tard  qu'après 
d'atroces  douleurs  conquassantes. 

Cependant,  cet  accident  n'est  pas  redoutable  quand  il  se 
montre  seul.  Il  est  autrement  grave  quand  une  obliquité  de 
Tutérus,  une  antéversion,  par  exemple,  le  complique..  Dans 
ce  cas,  la  difficulté  est  grande  ;  mais  elle  n'est  pas  cependant 
insurmontable.  Il  est  vrai  que  dans  cette  variété  de  déviation 
utérine,  f  orifice  du  col  dilaté  se  trouve  enrapport  avec  la  face 
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aftl(rtëur«  do  siK^rom.  D46lars«â€iole«i^f  HMilileft|K>M*AiDsîdire 
fimr  VeKpttUîottilu  fetus.ol  diOiçultô  de  c^naidtor  Yl^^i  en oal 
derÉléms,  Toricmefii  dàrigè  en  arrière,  iesega^nt  atHèrkiir 
elSoferitfur  ide  la  matrio&ae  Iroavant  eo  rapport  avec  la  vulve. 

Pour  Irîoiifkhor  de  celle  grave  conplicatioa,  or  a  proposé 
de  TMieaer  le  cal  ^  TouverliKe  poslôrieuredu  vagîo,  en  faisa«i 
éprouver  fiu  cc4  un  mouvement  de  bascule  d'arrière  eo  avaat» 
et.  de  baut  en  bas,  peailant  que  le  corps  de  la  matrice  est  ra- 
meoi^à  sa  position  normale  par  des  prcssms  abdominales  de 
bas  en  haut.  D*aulr^  ont  proposé,  sans  avoir  égard  aux  diffi- 
cultés que  préicnlailce  moyen,  de  pén<^trcr  dans  la  cavité  uté- 
rine pour  faire  la  version  podaliquc.  F«nAn,  diins  les  cas  les 
plus  graves  et  les  plus  malheureux,  on  a  conseillé  de  frajcr 
une  voie  ariiQcielie  au  produit  en  pratiquant  une  incision  sur 
la  paroi  antérieure  et  inférieure  de  Tutérus  par  le  vagin,  et 
d'extraire  ainsi  Tenfant  avec  le  forceps. 

.CesoKiyens  extrêmes  sont  en  général  d' mie  grande  diffirotté 
pratique.  Dans  tous  les  cas,  ils  peuvent  èlre  toujours  funestes 
à  l'enfant,  pcndai^t  qu'ils  exposent  tous  les  jours  de  la  mère. 
Dans  Tobservatioa  suivante,  qui  réunit  les  deux  cas  (rupture 
prématurée  dos  membranes  et  aniùvcrsion  utérine),  voici  le 
procédé  qui  a  triomphéde  cette  double  difficulté. 

M"**  X..,,  jeune  femme  de  vingt*  trois  ans,  enceinte  poor  la 
première  fois,  est  arrivée  au  terme  de  sa  grossesse.  Depuis 
trois  mois  elle  était  obligée  de  garder  son  ajupartement,  à  cause 
de  va|;ucsdoi^leur s  abdominales  et  delà  difficulté  qu'elle  èpron- 
vaH  pour  marcher,  quoique  les  jambes  ne  fussent  cependant 
pas  œdématiéqs.  Au  huitième  mois,  une  saignée  du  bras,  et 
plus  tard  une  ap.plicaLion  de  12  sangsues  sur  la  douleur  abdo- 
minale, firent  disparaître  cet  accident.  Le  repos,  des  cataplaa* 
mes  et  des  lavements  laudanisés  achevèrent  ce  traitemeoL  Do 
.ifeste,  Tappèlit  était  excellent,  ainsi  que  Tétat  général. 

Le  dimanche  8  aovembre  1857,  vers  sicpt  heures  du  malin, 
i^  sans  cause  CQXHiue,  a  Ueu  çhtz  elle  l^i  ru|iture  prématurée 
4e8  ^iievttirajaca.  Yei;s.lesoir  se  déclitrent  if  uç|liqqes  ,4^v)f^ 
jfttj^ffpUtQHtps  ^uiqMelMs^jSq^derUa  swmfiUWMY^lW^ 
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Lélenflcmaiû,  londi  9,  T(Hrs  dix  hear^  de  ta  noit,  d^doa- 
lears  mtermillcDle^  plus  vives  et  plus  fréqttenrtés,  nées  dads 
le^  reins,  et  .qui  s'irradiei^t  dans  le  bas-teotre,  se  montrent 
et  persistent  jusqu'ià  quatre  heures  d«  mattn.  Fatiguée,  M**X..2 
goûte  quelques  instants  de  repos. 

La  journée  du  mardi  iO  se  passe  sans  douleurs.  Cependant 
à  rentrée  de  la  nuit,  après  avoir  constaté  qo  connsienoedfieiit 
de  dilatation,  le  col  étant  dirigé  à  gauche,  j'admifiiêtrai  69 
eentigrammes  de  seigle  ergofé  en  trois  paquets,  et  à  vingt  tni- 
nufes  d'intervalle,  aidés  d*une  fumigation. 

Ces  deux  moyens  n'amenèreut  d'abord  aucun  résrikat.  Tou^ 
ià  coup,  vers  onze  heures  de  cette  même  nuit,  des  ilouleurstrcs 
vives  se  font  sentir.  Ces  douleurs,  se  présentant  avec  une  di- 
latation plus  marquée  du  col,  annoncent  que  le  travail  de  l*ae- 
conchement  marche  d'une  manière  régulière.  Elles  se  succèdent 
vives  et  rapides.  Tout  est  préparé  pour  un  accouchement  qili 
aura  lieu  dans  sept  à  huit  heures  si  les  douleurs  persistent  avec 
la  même  intensité.  Mais  elles  s'arrêtent  de  nouveau  le  mercredi 
matin,  la  dilatation  étant  un  peu  plus  prononcée,  «t  le  col  con- 
servant  toujours  sa  direction  du  côté  gauche. 

Le  mercredi  il,  à  huit  heures  du  soir,  M'^X...  est  prise 
de  nouvelles  douleurs.  Celles-ci  sont  jugées  dëGnitivemenc 
expuUrices  si  rien  ne  vient  entraver  la  marche  du  travail.  Elles 
sont  en  effet  conquassantes  et  très  rapprochées.  La  nuit  se 
passe  ainsi.  Mais,  en  voulant  pratiquer  le  toucher,  je  trouve 
que  le  col  a  changé  de  direction.  Je  ne  le  sens  plus  dirigée 
gauche,  et  mon  doigt  est  en  rapport  avec  la  matrice,  il  y  avait 
antéversion  utérine. 

En  cfFet,  il  m'était  très  difficile  d'atteindre  le  col,  fortement 
âirigé  en  arrière,  et  en  contact  avec  la  courbure  du  sacrum. 
'Le  corps  de  la  matrice  reposait  sur  les  parois  abdominatos. 

Aller  avec  l'index  fléchi  atteindre  le  col,  le  ramener  àTou- 
verture  vaginale,  pendant  qu'une  ceinture  hypogastviqae 
Telèveralt'le  corps  de  l'utérus,  fut  un  moyen  d'ubord  mis  en 
nsage  ;  mais  aussitôt  que  les  doigts  ne  fiHtnaiétft  plus'  le  odi, 
la  matrice  se 'déviait  de  nouveau. 
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Noos  eûmes  on  instant  la  pensée,  comme  certains  accoa- 
cbeors  font  conseillé»  de  faire  la  version  podaliqoe.  Uais  nous 
avons  reculé  devant  la  difficulté  ou  plutôt  Timpossibilité  dç 
mener  à  bonne  fin  une  semblable  opération*  '  • 

Il  ne  restait  plus  qu'un  moyen  signalé  par  les  auteurs,  et 
devant  lequel  nous  reculerons  probablement  toujours.  Il  con* 
siste  à  inciser  la  partie  utérine  en  contact  avec  la  vulve,  et  à 
eitraire  le  fœtus  par  cette  voie  artificielle. 

Pour  la  première  fois,  nous  nous  trouvions  en  face  d*OD 
accident  aussi  grave  ,  et  dont  les  conséquences  pouvaient  être 
les  plus  funestes. 

Ajant  vainement  attendu  jusqu'au  jeudi  malin  la  fin  de  cet 
accoocbement  par  les  seuls  efforts  de  la  nature,  nous  crames, 
mon  père  et  moi,  qu'une  intervention  était  absolument  néces- 
saire. En  dehors  de  tout  moyen  applicable,  nous  imaginâmes 
le  suivant  : 

A  l'aide  de  l'index  et  du  médius  fléchis,  j'allai  à  la  recherche 
du  col  fortement  porté  en  arrière,  tandis  que  ma  main  gauche 
ramenait  à  travers  les  parois  abdominales  le  corps  de  la  ma- 
trice dans  sa  disposition  normale.  J'attendis  alors  que  la  dila- 
tation du  col  fût  complète  pour  permettre  l'engagement  de  la 
tête,  qui  s'effectua  une  heure  après.  Quand  la  tête  fut  arrivée 
au  détroit  inférieur,  je  terminai  l'accouchement  avec  le  forceps. 
La  mère  et  l'enfant  étaient  sauvés.  Aujourd'hui,  six  mois 
après  cette  opération,  ils  jouissent  d'une  santé  parfaite. 

Sous  le  point  de  vue  pratique,  cette  observation  présente 
les  considérations  les  plus  importantes.  La  rupture  prématurée 
des  membranes  et  Pantéversion  de  Tutérus  sont  en  général  les 
causes  les  plus  puissantes  du  ralentissement  du  travail.  L'anté» 
.  version  de  la  matrice,  survenant  pendant  le  travail,  conslitoe* 
dans  tous  les  cas  un  accident  grave,  surtout  à  cause  de  la  diffi- 
'  culte  de  terminer  l'accouchement  sans  opération.  En  présenee 
d'un  accidept  aussi  grave,  l'indication  est  la  suivante  : 

Saisir  le  col  de  la  matrice  à  l'aide  de  l'index  et  du  médius 
fléchis  de  la  main  droite  ;  pendant  que  le  col  éprouve  ce  mou- 
vement de  bascule,  repousser  de  la  main  gauche  le  corps  de 
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rotènis  de  bas  en  haut,  et  attendre  rengagement  de  la  tête 
après  la  dilatation  complète,  et  si  le  seigle  ergoté  ne  safltt  pas 
i  l'expulsion  do  prodoit»  il  est  orgetttde  terminer  raceonche- 
ment  parlappliontiofl  du  forceps. 

{Gazette  ieê  Hôpitaux). 
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Alî^nation  mentale  des  enfants  et  des  jeunet  gens.  ^-  Impaludation,  — 
Corps  gras  phosphores.  —  Phthîitie  pulmonaire. 

Séaivcb  M7  7  JUIN  1858.  —  Présidence  de  M.  Despretz. 

M.  Brierre  de  Boismont  lit  un  mémoire  sur  raliénation 
mentale  des  enfants  et  des  jeunes  gens.  Cinq  sujets  de  sept  à 
dix  ans  forment  la  première  catégorie,  42composent  la  seconde; 
ce  dernier  chiffre  fait  partie  d'un  groupe  de  1>200  malades. 
L^hérédilé  est  l'objet  d'une  étude  sérieuse.  Sur  30  cas  où  les 
antécédents  ont  pu  être  recueillis  avec  soin,  18  fois  il  y  avait 
une  prédisposition  hérédilaire.  Dans  12  autres  cas,  le  caractère 
avait  cette  teinte  de  singularité,  de  bizarrerie  qui  n'attend 
qu'une  circonstance  déterminante  pour  passer  à  la  folie.  Indé* 
pendamroent  de  Taliénation  mentale,  dont  ils  avaient  eu  des 
accès,  les  parents  étaient  eux-mêmes  plus  ou  moins  excentri- 
ques, impressionnables  à  l'excès,  s'accrochant  sans  cesse  à  l'idée 
fixe.  Les  enfants  nés  dans  ces  conditions  étaient  inégaux,  exal« 
tés,  triâtes  ou  gais  à  l'excès,  travaillant  mal  ou  par  boutades, 
et  constamment  punis.  Chez  les  42  sujets  dont  il  s'agit  dans  ce 
travail,  les  premiers  symptômes  du  mal  se  sont  manifestés  vers 
la  puberté.  L*auteur,  qui  a  suivi  avec  beaucoup  de  soin  les  di- 
Terses  phases  de  la  maladie  chez  ces  jeunes  gens,  résume  ainsi 
ses  recherches: 

L'influence  de  ceâ  transmbsions  héréditaires  est  presque 
complètement  inconnue  des  éducateurs  ;  aussi  voit-on  souvent 
la  folie  être  le  résultat  de  cette  ignorance. 

Le  pronostic  de  la  folie,  chez  les  jeunes  gens  prédisposés, 
est  grave,  car  si  la  guérisôn  est  de  près  de  la  moitié  du  chilTre 
total|  il  y  a,  dans  la  majorité  des  cas,  des  rechutes,  des  chan* 
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A»  ï^o^iPt  ^ft^nmr^MlWWW^kî  (te  r^î6n4MrLttent«le  fBfi^ 
néral,  ia  connaissance  de  c^  (Wta,(tfi(mftéi|ae,  4*aa  1^  prtf^ 
portion  cq^Arf^^  de  VÎMACibUtté,  il  faut  tenir  compte  de 
U  «tore  des  éléments. 

L'influence  de  Fnéi'édké  morbide  pbjsiqnc  et  morale  est  an 
enseignement  pour  la  p,l|ilQ8op)iie«.  Tédiucialion  et  la  médecine 
légale. 

Le  trartetiienl  hygiénique  et  fnédj^l  peut  arrêter  les  f  rognés 
du  mal,  mais  il  estinsufljsant  ;  lorsque  celui  ci  e^it  passé  à  )  ^lat 
de  dégénérescence^  il  faut  afor^,  recourir  au  .croisenuf^nt  .drs 
fftmtlVes. 

'  Les  expériences  nombreuses  tentées. avec  up  si  grao^d  succj^ 
sur  les  animaux,  celles  surtout  faites  sur  la  race  bumaine, 
'démontrent  cbaqucjoor  la  puissance  d<ç  cctl<^  Içjî.  (Cpipmi^&ai,* 
res:  MM:  Serres,  Andraî,  Rater.) 

'  •  lIL  H.  g,  burdel  adresse  dé  Vierzpn  de^  Reçhercb^s  sur  les 
'Rentables  couses  de  rimpaludàtion. 

«  ]e  çrots^  dit  Tauteur,  avoir  $uâiisaipment  démontré  dans 
ce  mî&mûîre  que  !e  miasme fébrifère  nestp^^  constitué  p^r uli 
'agent  toxique,  poison  formé  de  détril us  organiques  suspendus 
dàtis  TailT  ;  que,  par  conséquent,  ni  |ps  pl^ptes,  pi  fes  animaux 
'ftiicroécôpiques  ou  autres^  ni  les  gaz  qu'^çn  avait  cr u  conlribn^f 
au  développement  de  ce  fléau,  ne  sont  ppu;*  rien  dans  ce  an'oa 
apporte  reM*>T!^  i^aliidéçn  ;  qu  aif  coptrairej,  la  véritable  cause 
^Mlmpaludalioo  réside  tôi)t  entière  dans  une  pert|ur4>atioii 
^pétiale  du  fluide  électrique  de  l'atmQspbére  ..  »  {(^pan^iss^^ 
rr<$:  MM.  Serres,  Becquerel,  Pavcn.) 
'  —  M.  I-  Guêrin  demandé,  à  i  occasion  de  la  fiéyre  puerpé- 
,  raie  l'ouTerture  d'un  paquet  cacheté  déposé  par  lui  ep  iSlsl 
et  dont  r Académie  avait  accepté  le  dépât  dans  la  séaqce  du 
S&mars. 

Le  paquet^  ouvert  par  M.  leseçréti^irç  perpétuel»  s'est  tropVé 
contedrr  une  note  qui  n'est  quela  reprpductiQo  des  conclusions 
du  discours  prodoncé  par  l'auteqr  ^  l'Académie  de  médçcjn^ 
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et  que  nous  at^M  4oiii>éff  clap9  nQtv^  aniBl^dernier  ûaméro. 

If.KqpDig^àroc^sion  d^onecommuoicatioi^  récente  de  Itf. 

Baod  sur  remploi  des  corps  gras  phosphores  eiUrail^  4p  1* 

mq^^llopgée  4^Apiww3^«  aimovcA  qi^^  depuis  q/WiSf^ms^ 

ilifi|X|ffloi^«V(^  ^f;c^.  d^s  \€^  Xmijçmeui  dafo  pMU^epi^oio- 

naire  des  m^teo#.p)iA»f>^or^  em^^f^t6^  w  r^gnis  iiniiii^. 

Il  ajoute  qu'à  une  époque  plus  récente»  uw  CiQWt$  cpcpontion 

rd^sff  ipAiJlN9d«  4p  twUMIPW*  a  été,  dPWiée  dao^w  jpnrnal, 

/  HA^mi  de^  w^nç^a  ;  4  ^  ^qHl  w  cofi^équ^p^e  foqdé  à.  réf^^• 

>m^  \^  f  VH^it^  pqw  q«(r  Vf^lm  tJ}Arapeu4iqm  4v  <w>»ipoi#s 

^    CfAtci  «#|(^  ^i  rei^v^jé^,  ainsi  q^o  U  CMiraunicatioa  ^ 

M.  Baud,  à  l'examen  de  la  comn^iwi^  MffiiQ(ie  dana  la  yi^A- 

,  ^MtAte  sAtiiH^  ppw  «a  i»«iKK^  4«  M»  Cbufctiill»  CQvqemant 

J'fm^^loj'  de9  Jiypopbosiphite»  dans,  le  traitevievit  de  la  pbtbisip 

pvjpfm^e,  eoi^imalQiiqiii se cpmpos^ de IWIQL  Serr^Sp,  Aur 

draletCL  Bernaipi^^  » 

-^,  ]MU  h  FiTf^nciii  Churchill  Ut  un  piéaiQire  sur  le.  traitement 
Av^b^ipi^bi^iiepulDAon^ireetsQr  TacUon  physiologique^  et  thj4' 
rapeutique  des  hjpophosphites.  ^ 

0^  m^i^pire  est  food^  sur  41  observations  de  pUbiaie  traitée 
pur  1?9'  bjMfJbosphile»  aNUpa  dçpui^  \^  publication,  de  L*oi^ 
'Yi^^g^  ^^nM'^^tew  Cait  hommage  en  mfime  tçmp3  à  T Académies 
(fMDésiMitats  (omrnifl^prsi:  qb^  41  ca^,  di(-iU  cojQLàrxnent  cooirH- 
imoi|t,ce  4«e|ai  déj||à.  écrit  sur  refQcacUé  de  qea  préparaUonfl* 

Je  suis  en  mesure,  d'affirmer  sauf  vérificatioa  ultérieure,  plus 
4i^n4)|ie^  que  :  1«  çpntrairement  ^xoi  opinion^  reçues,  la  phtfaisie 
\m^  par  le^bjpophospbit^  esH,  d*uu  pronostic  moins  grai:e 
HPArpiMème  degré  qu'au^  deui;ièn)e;  ^  que  la  cpnsomplion 
ll^^lS^ilaire,  soumise  à  celte  médicaliion^  guéri^  au3;si  bien  que 
^|l^  qui.  ne  dépend  pas,  d'une  t^lle  influence.  Ce  n'est  pas,  do 
reste  comme  moyen  curalif,  c'est  surtout  comme  propb);lactî- 
j^^  que  les  préparation^  h3[pophosphQreuse^  doivent  être 
^^lojr^  contre  cetle  âjETectioi^ 
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ACADËBnE  DE  MEDECINE. 

Prix  Amtissaf.  —  Élection.  —  Rerarcination.  «—  Bras  artificiel.  -^  FièTre 
puerpérale. 

SéAicct  »D.8iinR  18S8.  —  Présidente  de  M«.  Laigibr. 

M.  le  secrétaire  pcrpéloel  donne  lecture  des  conditions  tu- 
qodies  doit  être  décerné  en  |859  le  prix  Amossat. 
'     Voici  ces  condition»: 

1^  La  rente  dont  îF  8*agit  sera  affectée  à  la  fondation  d'an 
prix  dit  de  chirurgie  eipérittientale  à  décerner  tous  les  den 
""ans,  par  r Académie,  à  l'auteur  du  travail  ou  des  recherches  ba- 
sées simcultanéroent  sur  l'anatomie  et  sur  reipériimitatvap» 
qui  auront  réalisé  ou  préparé  le  progrés  le  plus  important  dans 
la  thérapeutique  chirut*gicale. 

'  Toutefois,  dans  le  cas  où  ladite  rente  viendrait  à  être  réduite, 
l'Académie  pourra  ne  décerner  ce  prix  que  tous  tes  trois  ans» 
jusqu'à  ce  que  les  économies  faites  sur  les  arrérages  permettent 
de  le  ramener  à  son  chifTre  normal  de  500  ff  • 
'  9o  Les  candidats  seront  libres  de  se  faire  connaître,  de  «Aoi- 
sfr  le  sujet  de  leur  travail  et  de  le  présenter  au  concours  om* 
ouscril  ou  imprimé. 

5^  Dans  le  cas  où,  parmi  les  travaux  présentés  au  concours, 
TAcadémie  ne  jugerait  pas  qu'il  s'en  trouvât  un  qui  méritât  Je 
prix,  elle  pourrait  soit  ajourner  le  prix  à  un  ou  deux  sus  eu 
cumulaiil  la  somme,  soit  n'allouer  qu'une  partie  |de  la  somme 
ou  ta  partager  aux  auteurs  de  travaux  qui,  sans  mériter  le  prix, 
lui  paraîtraient  les  plus  dignes  d'encouragement. 

4o  Ne  seront  point  admis  au  concours  pour  le  prix  de  cbt* 
rurgie  expérimentale  les  travaux  qui  auraient  antérieurement 
obtenu  un  prix  ou  une  récompense  soit  à  l'un  des  concours 
oaverts  sous  un  autre  titre  à  l'Académie  impériale  de  méde- 
'Cine,  soit  à  l'un  des  concours  de  l'Académie  des  sciences  de 
r  Institut. 

Mais  ceux  qui  n'auraient  obtenu  que  des  encouragements 
pourront  être  admis,à  la  condition  d'avoir  été  depuis  poursmris 
et  complétés. 

Le  con  ours  est  déclaré  ouvert  pour  1859. 
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—  L'Aeadéinie  procède  au  écrottn  poar  rélection  Jub 
membre  associé  national. 

La  liste  de  présentation  porte,  en  I"  ligne,  M.  Léon  Dafomr. 

en  2*     —    M.  Cap. 
en  3*    —    H.  Girardin. 
Le  nombre  des  votants  étant  de  54, 
Au  premier  tour  de  scrutin  M.  Cap  a  obtenu        35  voix, 

H.  Léon  Dufbur         14 
M.  Girardin  5 

M.  Cap,  ayant  obtenu  la  majorité,  est  proclamé  membre 
associé  national. 

—  L'ordre  du  Jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  la 
fièvre  puerpérale. 

La  parole  est  à  M.  Cazeauz. 

M.  Cazeaux. — J*ai  cherché  à  prouver  dans  mon  dernier  dis^ 
cours  que  les  lésions  trouvées  à  Tautopsiedes  femmes  mortes  de 
fièvre  dite  puerpérale  appartiennent  toutes  à  rinflamination  ; 
qu'elles  doivent  leur  gravité  à  des  confditions  particulières  aux 
femmes  en  couches,  et  quelquefois  à  une  influence  épidémique; 

Ces  propositions  on!  soulevé  quelques  objections  soit  à  cette 
tribune,  soit  dans  la  presse;  et  avant  de  dire  quelques  mots 
des  derniers  dbcours  de  MM.  trousseau  et  Guérin,  je  demande 
à  l'Académie  la  permission  de  répondre  à  ces  objections. 

On  m'a  reproché  de  tomber  dans  Tessentialité,  après  être 
parti  de  la  localisation,  et  cela  uniquement  parce  que  j'ai  parlé 
daltération  du  sang.  Mais  pour  moi,  ce  n'est  nullement  la 
même  cbose  que  l'altération  du  sang  telle  que  l'entendent  les 
essentialistcs. 

Pour  ceux-ci,  les  femmes  nouvellement  accouchées  sont  bien 
p3rtantes,  et  l'altération  du  sang,  qui  peut  d'ailleuts  survenir 
sans  lésions,  constitue  toute  la  maladie. 

Pour  moi,  au  contraire,  l'altération  du  sang  existe  à  tous  les 
moments  de  la  grossesse;  elle  n'est  pas  une  maladie  ;  elle  n'est 
qu'une  apiilnde  morbide,  comme  la  très-heureusement  dit 
M.  Trousseau.  Dà  plus,  elle  aggrave  singolterement  les  phieg* 
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nmlesipi  n^ridentlesooiDpKqoer;  iëais  «e  n'eti  ja«faU  peur 

moi  la  cause  déterminante  de  la  maladie; 

Du  r«*(e»  râltèÉation  du  sang  qee  j'ai  tàpnkèe  n'eai  pBâ  «àe 
ehloro-anéeiié  simple)  comme  on  me  Ta  fait  dire.  L'excès  de 
fibrine,  noté  définis  longtemps  par  M.  Andral,  doit  jooer  on 
rôle  tout  aussi  important  dmis  l'ètolutioe  des  pblegfflasies  poelr- 
pérales  que  la  dfminutien  des  globules  et  àé  Me^ 

M.  Trousseau  a  eu  t'air  de  croire  que  je  ne  comprenab  pas 
comment  on  meurt  de  fièyrè  puerpérale  sans  une  influence 
épMéflMque;  je  n'ai  rien  dit  de  semblable.  J*âi  iefoqeè  rin- 
fluence  épidémique  pour  expliquer  la  gravité  plus  grande  qM 
revêtaient  les  aocideots  puerpéraux  en  temps  d'épidifemie.  11  en 
est  de  la  fièvre  puerpérale  comme  de  toutes  les  maladies  qw 
peuvent  régner  épidémiquement)  j'aidenc  emplojé  an  mot 
doM  le  sens  est  bîeo  ctoeu,  en  parlant  d'ioflueece  épvMMuiqoe. 

M.  Guérîn^  de  èoa  eôié,  «a'a  reprooiié  d'eveir  aoebvptô  oêm 
deux  mots  :  inflammation  et  conlagiott.  Hais  pourquoi  pas? 
L  ophtbalaûe  des  nouveau  née,  Tophlèalmie  d'Égjpte,  neeoel^ 
elIcA  pas  des  inflamaftatioes  eonltigîetisee?  Et  des  pethologislea 
très*distiii||:ués  n'ent-^ils  pas  adaiis  la  propriété  contagieuse  du 
phlegmon  diffus? 

D*aîUears,  on  sait  peii  de  ehose  ser  la  eo«taghm  au  fend. 
Qu'est-ce  que  la  contagion  ?  Au  Surplus,  je  «'ai  jamais  dit, 
coenne  on  me  l'a  fait  dire,  que  la  fièvre  puerpérale  fât  faiàle- 
DienI  eoeiagieuse» 

Je  reviens  mait^tcnant  au  discours  de  M.  Trousseav.  Ptêé 
Mk  TrMsseau  ta  pbébitc,  la  Ijmphite,  là  péritonite  mêtue  lie 
sont  rien  ;  la  spécificité  est  tout. 

Hlis  cette  spécifidlé*  il  follait  [an  moins  la  démoutrier,  et 
Mv  Trousseau  ne  l'a  pas  fàitw  Ken  pies»  dans  en  autre  peasègé 
de  son  discours,  il  rappei^le  a«  phénomène  leoal  l'oirigHie  de 
toute  la  maladie^ 

Mi  Trouaébati  entend  dono  la  spécifieitétout  aitreiMiil  ifâë 
la  généralité  des  pathologisies,  pour  lesquels  lés  IBiitHis,  di» 
les  maladies  apéeîfi^fttest  Éoet  toujours  sebordènnMl  «  te  càuM 
déterminante  générale. 


oV»t  w/i^  ^i^flèilé,  cène  db  la  fièvlre  pbcrpéraTe,  cjtfïf  fatf* 
démontrer.  M.  Booillaud  a  assez  ÎDsisté  sar  Cè  (iotût. 

lé  Hîkrùm  lÎBk  dém6ii4ref  ;  dfeait  M.  Trou^iseaa,  eftflparhil 
èê  Icmie  aiitl^e  éhoUe.  Ptfts  fl  tormfnah  sob  bdkniraMe  ôraisoiî 
eo  croyant  avoir  démontré  que  la  fièvre  puerpérale  émadait 
d'une  éattie6(téèifiq«e...  Viritâ  ce  qui  fuit  que  tùtrè  flïté  bst 
miiètië  ! 

Maintenant,  à  M.  GuériA. 

Vti  G«éHB  dt^p^e  dbdeu  ehàfhrés  t  de  la  tribhtte  écadéttlic^ye, 
M  il  se  contient  parce  qo*il  a  tlerriéfe  hii  la  sonnette  dé  M.  \ë 
pt^idènf ,  et  son  journal,  dont  il  abdée  largement  p^nt  inju- 
rier ses  d^iègàes 

M,  Guérin.  — Je  nVr  jamlis  iàjurié personne.  Sî  Toii  a  des 
grirfs  contre  le  journaliste,  ce  n'esi  pas  à  la  tribune  acà'démf- 
^  qi^H  faut  les  apporter  ;  j'accueilleraî  dans  tnon  jboi^tial 
tëiltés  tés  rédamatiàns  à  ce  sujet. 

Btit'  les  obsertations  de  M;  le  présidèïit,  IM.  Cazeaux  dédai^ 
qtfîf  retire  le  mot  injurier  prfr  respect  font  TAcadémie,  inàii 
non  à  cause  de  IH.  Guérin. 

8i  je  réponds  â  cette  tribune  à  l'article  de  M.  Gtiérin,  ajchite 
If.  Gazeaux,  c'est  que  M.  Gu^n  e^  tkiembre  fté  rAca(témiè  ; 
ateè  tout  atitre  journaliste,  non  académicien,  je  regarderait  la 
discussion  comme  inopportune. 

Vofci  le  paisagd  éUquel  /ai  taH  allusion  :  c  Depuis  bien 
to'nglemps  nous  fi*avons  entendu  accumuler  autant  d'hérésies 
logiques^,  ^étHifiqties  étmèdhcales,  pour  soutenir  tei{\ïe  nMè! 
û'ifésitoh^  ptkh  àqusilHier  d'immense  erreur,  i  {Gat.  méd., 
*7  îivril}. 

Eh  bien,  ce  que  M.  Guérin  dit  de  mon  dt^ctxurs,  jerlè  Aie , 
nioij^  celui  q\i' il  afyrônoAeè  Afnrs  là  dernière  séance. 

M.  ebérin.-^DMlbhMk-lé. 

II.  Gti^èàrut.— É.èuérin  dit  rivèfr  cbèt*tbé  â  é^abKi^  une  l^îbë 
té'dmamRàiikniméHÏT^îi  t^oritfafdiifrutèrbs  étéohiWerrïé 
^ëU^illfié;  Ff.a  dbserVé  âl  tkct^bt^Kdnetftk;  sifr  f tiFfuiérui 
était  descendu,  du  troisième  au  quiMSklJtfjdoH  itH  tUv^ifti'bt^ 
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derrière  le  pubis;  dans  les  qo«treaulres,)eretriits'élâit  opéré 
le  cinquième  jour.  Daos.leciaqoièmecas^  il  n^avail  eo  liea 
qo*au  sixième  jour. 

.  De  là  une  loi  :  coîueîdeoce  de  rinerlie  avec  la  manifesUtioa 
des  accidents.  M.  Guérin  a  simplement  pris  un  efet  poor  une 
cause. 

Pour  mon  compte,  je  déclare  complètement  fausse  Tasser- 
tion  de  M.  Guérin,  et  je  m'appuie^  pour  le  faire,  sur  103  dh- 
serTations  qui  me  sont  personnelles. 

Dans  ces  observations,  j'ai  noté  très  exactemMt,  et  jour  par 
jour,  les  diamètres  transversal  et  vertical  de  Tutérns,  et  je  dois 
dire  que  je  n*ai  pas  trouvé  une  seule  fois  chei  mes  103  aooon* 
chées  ce  que  M.  Guérin  dit  avoir  constaté  16  fois  sur  SI. 

J'en  appelle  d'ailleurs  aux  souvenirs  de  tous  mes  coUègues. 
N'est-il  pas  ordinaire  de  trouver  l'utérus  bien  au  dessus  du 
pubis  jusqu'au  douzième  jour  des  couches?  Dans  tous  les  cas, 
si  nous  en  croyions  M.  Guérin«  il  faudrait  redouter  les  pins 
grands  dangers,  et  nous  serions  nons-méme  exposés  à  port^ 
dans  les  familles  l'alarme  et  des  pronostics  des  plus  graves, 
alors  qu'il  n'y  aurait  rien,  absolument  rien  à  redouter. 

Quoi  de  plus  variable  que  ce  retrait  de  l'utérus!  Très  sou- 
vent on  le  trouve,  une  heure  après  l'accouchement,  globuleux, 
dur,  gros  à  peine  comme  un  poing,  et  le  lendemain  il  a  pres- 
que doublé  de  volume.  Chacun  sait  cela. 

Toutefois  c'est  sur  Finerlie  de  l'utérus  que  M.  Guérin  a  basé 
sa  théorie  :  Si  l'utérus  ne  se  rétracte  pas,  a-t-il  dit,  le  col  reste 
ouvert,  et  de  là  tous  les  dangers  d'une  plaie  exposée. 

Mais  le  col  est  ouvert  chez  toutes  les  femmes  ;  il  j  a  toujours 
de  l'air  dans  la  cavité  utérine,  après  Taccoudiement,  en  contact 
ayec  des  caillots  et  des  lochies. 

Par  conséquent,  l'utérus  laissant  écouler  les  liquides  qui  af- 
fluent dans  sa  cavité,  il  n'y  a  pas  de  raison  pour  qu'ib  pénè- 
trent dans  le  péritoine;  l'air  occupant  d'ailleurs  le  fond  de 
Tutérus  ou  sa  partie  supérieure,  devra  être  entraîné  par  les 
faisceaux;  aspiration  péritonéale  dont  H.  Yelpeau  a  fait  justice 
il  n'y  a  pas. fort  longtemps. 
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liais  IL  Goério  a-t-il  jamais  yu  ip  Tair  dfiDS  le  j^ritMae? 
Y  a-t-il  jamais  renconlré  de  la  sanie  putride?  Je  n'en  ai  jamais 
▼a,  moi. 

De  plus»  comment  ce  liquide  arriverait  il  dans  le  péritoine?' 
Toute  aspiration  suppose  un  vide.  Or  le  vide  n'est  nulle  part 
possibledans  l'abdomen»  cavitéà  parois  flasques  et  dépressibles. 

Que  dire  enfin  de  cette  autre  preuve  que  M.  Guôrin  invoqua 
à  l'appui  de  sa  théorie,  je  veux  parler  du  cordon  induré  qu'il 
emprunte  à  M.  Béhier,  et  dans  lequel  il  voit»  non  pas  une 
pblegmasie  des  annexes  utérines»  mais  un  symptôme  du  pas* 
sage  d'une  molécule  morbifique  à  travers  le  canal  de  la  trompe. 

Tout  est  donc  fiaux»  archifaux»  dans  la  théorie  de  M.  Guérin, 
et  d'ailleurs  qui  ne  voit  qu'elle  aboutit  directement  à  la  locali- 
sation, à  l'infection  putride?  Qui  ne  voit  encore  que  M.  Guéria 
est  en  opposition  avec  le  fond  même  de  sa  doctrine?  Gomment 
concilier  cela  avec  la  spécificité? 

Car  U.  Guérin  admet  la  spécificité. 

M.  Guérin  définit  en  eCfet  la  fièvre  puerpérale  a  une  maladie 
spéciale  sous  l'influence  d'un  état  spécial»  la  puerpéralité.   » 

M.  Guérin  poursuit:  allj  a  une  fonction  spéciale»  et  un 
organe  spécialisé  par  la  mise  en  rapport  du  fœtus  avec  la  mère  ; 
on  liquide  spécial^  les  lochies»...  un  air  spécial»  véhicule  de 
miasmes  spéciaux,  et  finalement  une  pulridité  spéciale»  que 
fiiut-il  de  plus  pour  conclure  à  la  spécialité»  à  la  spécificité  de 
la  maladie  ?  » 

Mais  toutes  les  fonctions  sont  spéciales»  et  à  ce  compte-là 
toutes  les  maladies  seraient  spécifiques.  La  fonction  de  l'utérus 
n'est  jamais  aulre  que  d'être  le  siège  du  développement  du 
fœtus  ;  celui-ci  est  en  rapport  avec  la  mère  pendant  la  durée 
delà  grossesse;  il  n'y  a  là  rien  de  spécial  à  la  puerpéralité;  les 
lochies  ne  sont  pas  plus  spéciales  que  toute  autre  sécrétion» 
que  la  salive»  etc.,  les  caillots  ne  se  putréfient  pas  autrement 
dans  Tutérus  que  partout  ailleurs. 

Et  en  somme»  au  fond  de  cette  spécificité»  il  n'y  arien  :  c'est 
un  vent,  un  ballon  sur  lequel  il  a'est  même  pas  nécessaire  de 
souffler. 
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AVant  rfotifé  ^ifé  de  vottloîi^  laocek*  tottih  sëi  ildt(îrgÉiM§  îes 
^ft  Mssi  loitt^s  q«éf  t^bt  de  M.  Gtièrin,  en  feMil  bieb  d^ 
mesurer  ses  forces,  et  de  prendre  garde  qu'ils  ae  noài  tbrir- 
Béot  silr  les  pieds. 

M.  Gttérm  dëmaiHfe  la  ^rble  podr  on  fWl  ^èr^onnel  éti  ib- 
Tdqn^Dt  te  régiéint%1. 

H.  te  PrMdetit  fârM  cfteer^er  qhe  M.  Gazbaui  à  tèVtt^  le 
ÉlbC  injurier,  et  maltiliènt  la  pardie  à  M.  tiepani,  orâiêii' 
Itiaeril. 

M.  ^pffif).  -^  Mostfietirs,  torsqut^j'ai  paf^iefe  pi^etnier  daii^ 
eeltie  diicdssiott^  it  v  a  trois  mois,  je  n^e^pérai^  pas  qù*c3lë 
prendrait  tant  d*ittl«iôirtàttcd.  Malgré  !el  théories  plitt  on 
MNMns  attac^ddUeé  qot  se  soiii  prodaitei  Sr  âon  si^et,  it  reséb/t 
Ad  Cette  ^isotfSsiOA  un  fait  capitat^  sot  lequel  t^ot  lemondènéit 
i  peu  prés  d'accord  :  (^est  la  nôc<^Ué  d'une  térome  diU^ 
l'organisation  des  secours  à  donner  Mt  femmes  efa  coucfaëi. 

Cette  réforme,  personne  n*éuria1t  dsè  eti  parler  ataDt  h  dis- 
edbsiiofif  ffftil^HcS  et  niainlenanf  tont  te  mondeta  récfanre;  je 
ne  tonnais  au(iiitt6  discussion  qui  ait  cdbdûTt  h  un  tel  rèsoltaK 

Je  laisse  à  H.  Oiiéhird,  qui  a  soùleté  celle  diécossion,  le 
^0  êe  U  rësiim'er.  Je  rais  seulement  examiner  en  pett  ^ 
mbtis  Ibs  cfptnioiis  qdi  se  sOnt  produites  dans  cette  ëncëhite.  Se 
sttitrai  Vordi^  cbrodolbgîqfae. 

M.  Bead  à  conimcheé  pat  dire  :  Je  sùïs  Ibcàlissitedr  ;  pbm^ 
moi,  la  Gèvre  puerpérale  est  une  inflammation  do  (lèritoflië, 
ibftadltblrtridh  fràndiè  comme  ta  pUëumonte,  ta  pleoré^fe, 
eûnlitité  les  idflammations  trautiiâitiqueR.  Mais  il  a  adtnls  qikj 
éëiik  inflammation  poirvait  être  plus  ou  îhoinâ  gi^vë  syitratit 
refendue  qtfdfé  ècctipé.  Je  f^rai  d*aboi^d  l'emàrcjûer  que  Vitt^ 
ûnvAttiàiiéû  n'est  niée  pat*  adcon  des  gy^t^é^alisaieors  ;  iëitii 
M.  Béàd  a  sedti  le  besoin  d'Invoquer  aùti-é  chose  t  il  Itfi  a  DM 
,  èddiàthè^  inOoMfnàitjiifé,  (|ul  n'c&t  âoii%  chokeqtiTiîVit  diSMfih 
anémie  de  M.  Gazeaux. 

^oi^^  Éb  ^cot)t«À(ant  pks  dé  cda,  M'.  "ÈeMi  tïlvâ)q|yil3  an 
tfHiéé^t^ùih.iëgéàiti  è^ÛëxA^qvL^  (^iK^oOr  ftii  li'èst  |^  ÛH 
'érOy  mais  au  x,  qu  il  faut  chercher  à  déterminer. 
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M.  ttM  Èbvfi  é  éH  ^  «  V6uà  ne  noiis  (foicihcz  pas  dé^  tiàl>aè- 
tères  suflBsants  pour  reconnaître  h  fièvre  fiuct-j^^ralè  ;  tctït 
<]ftfèf  tôtl^  ter]  dohdei,  nous  \ei  retrouvons  Jdns  Ils  péritoioB; 
Oë^ôàt  leë  frhèod^,  la  fièrre,  M  douleur,  etc. 

Halè  alors  il  tré  serait  donc  pas  possible  dé  diMinguèr  èrtire 
elles  les  pneumonies,  la  pleurésie,  l'arthrite  7  De  ce  que  (éëk 
dUTèrcntes  affections  ont  des  symptômes  communs,  il  rësùléè- 
rflH  dont  qu*{1  Faudrah  le^  confondre  lés  unes  avec  les  auttéi, 
et  à  la  rigueur  avec  la  fièvre  puerpérale  même. 

Je  n^  défie  pas  M.  Bead,  mal^  je  lé  \ft\é  de  noo^  foire  voir 
uneseule  péritonite  avec  les  ndètficà  lésions  anatomi(|tfeS  cjpèlé  : 
fièvre  pù^k^pèrale. 

Quant  à  sa  lbérdpeatl()ùe,  je  crois  q&é  M.  Beau  ftùra  peine 
à  ft*ébabilicer  te  sulfate  de  quinine;  sa  nonvelle  formulé  n*à  pM 
été  plus  heureuse  que  la  première.  C'est  une  question  jugée  ft 
lues  jeui. 

j'afrîve  à  M.  Bouilldùd.  Tavoué  qm;  je  n'ai  pa9  bien  com- 
pris sa  doctrine;  d'autre  part,  je  u*ai  pas  pu  retrouver  danft 
soti  Trdiiè  deê  fièvreê  esnentielten  l'opinioh  qu'il  nous  a  dit 
aVoirsDëietiiÉe  depuis  1896  sur  réitération  primitive  du  sarig 
dMsf  c^s  fièvres. 

M.  Depnul  cite  ici  un  passage  de  ce  Traité,  duquel  ill^s«l<- 
terait  que  M.  Botoiliflttd  rapportait  finfection  putride  ft  une 
lésidh  iocdhe  primitive. 

ii.  BouMatidfait  observer  qu'à  côté  de  cette  infection  pu- 
tride Secondahre,  il  en  admettait,  à  la  classé  des  typhds,  crne 
autre  qui  c^t  priuiitive  et  générale  d'emblée,  et  que  par  con^ 
séqtiefrt  il  ri'c^t  pas  en  contradiction  aVec  lui-même. 

M.  Depaiili  reprenant  ;  M.  Bouillaud  Veut  que  nonsdémon<* 
ti1ônë^(|u€l  le  fièvre  pderpérale  tk  une  cause,  une  marché,  une 
mortalité,  une  dénomination,  une  thérapeutique,  dés  symp- 
ttlfit^  pàirticffliers  ;  it  lui  faut  tout  te\à  pour  qu'il  viehbeft 
viùdi  ;m^h  i\  ét^tatt  en  pc^né  de  démontrer  toutes  ces  choses 
p6ïk  furie  quëMônquè  des  fièvres  Hsentiélles. 

Quant  ft  la  proposition  de  prix  par  tâqyietle  tl  a  terteioésoft* 
&ëëéé^iijéttiÀi  iâulilë  de  lé  stflvré^til^i^e  terrain. 
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L'heure  étant  avancée,  M.  Depaol  remet  à  la  prochaine 
séance  la  suite  de  son  discours. 

—  M.  de  Beaufort  présente  à  rAcadémie  un  jeune  homme 
amputé  du  bras»  qui  en  porte  un  artificiel,  construit  d'après 
les  principes  qu'il  a  fait  connaître  dans  une  précédente  com- 
munication. 

H.  Larrej  fait  observer  que  cet  appareil  se  distingue  des 
autres  par  la  précision  que  l'inventeur  a  su  donner  aux  mou» 
Tements  des  doigts. 

—  M.  Denonvilliers  présente  deux  malades  guéris  d*ectro* 
pion  par  son  procédé  d'autoplastie. 

Séancb  do  15  JUIN  1858.  —  Présidence  de  M.  Laugibr. 

M.  J.  Guérin  présente  à  l'Académie,  au  nom  de  M.  Vie- 
minckx,  membre  correspondant,  un  mémoire  sur  la  revacci- 
nation. 

L'auteur  rend  compte  dans  ce  travail  des  expériences  de 
revaccination  faites  par  H.  le  docteur  Denobele  à  Gand.  Void 
les  conclusions  de  ce  travail  : 

Les  chiffres  du  tableau  de  Gand  démontrent  que  la  revacci- 
nation n'aboutit  que  sur  4  p.  O/o  des  sujets  âgés  de  SO  à  40, 
tandis  qu'elle  a  été  suivie  de  succès  sur  23  p.Û/o,  de  40  à  60 
ans»  et  sur  54  p.  O/o  de  60  à  70  ans. 
L'auteur  tire  de  ces  chiffres  les  conséquences  suivantes  : 

1"*  Que  jusqu'à  Tâge  de  25  ans  la  revacciuation  est  inutile  ; 

2«  Qu'à  partir  de  cet  âge  et  jusqu'à  35  ans,  elle  produit  des 
résultats  utiles  sur  un  certain  nombre  d'individus,  mais  néan- 
moins sur  un  nombre  excessivement  restreint  ;  que,  par  con« 
séquent,  sans  la  proscrire  entièrement,  on  ne  doit  pas  non 
plus  la  recommander  avec  de  trop  vives  instances  ; 

3*  Qu*à  partir  de  35  ans,  elle  devient  véritablement  préser- 
vatrice, et  par  conséquent  nécessaire  ; 

4®  Qu'en  supposant  qu* elle  n*ait  pas  abouti  «ne  première 
fois,  ce  n'est  pas  une  raisoir  pour  ne  pas  y  recourir  i  d'autres 
époques,  rien  n'indiquant  qu'entre  l'une  et  l'autre  opération  la 
réceptivité  ne  soit  pas  revenue. 

D'après  ces  faits,  l'auteur  énonce  les  propositions  suivantes  : 
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La  revacdnatioD  des  élèves  des  écoles,  des  peasionnais»  des 
athénées  et  des  séminaires  est  inutile  ; 

La  reTaccinationdea  soldats  dans  les  années  constituées 
comme  la  nôtre  Test  également. 

—  L'ordre  du  jour  appelle  la  suite  de  la  discussion  sur  la 
fièvre  puerpérale. 

M.  Depanl. — ^J'ai  répondu  dans  la  dernière  séance  à  MM. 
Bouillaud  et  Beau.  Aujourd'hui  je  vais  revenir  au  fond  de 
la  question,   mais  je  dois  d'abord  discuter  quelques  asser- 

•  lions  hasardées  qui  se  sont  fait  entendre  à  cette  tribune. 

Pourquoi  donc  Mi  Caseaui^  qui  me  louait  d'avoir  eu  une 
opinion  Franche  et  bien  tranphée,  u'a-t-il  pas  su  mériter  je 
nième  compliment  ? 

Je  suit  localisateur,  a  dit  II.  Gazeux  ;  M.  Beau  est  mon 
général.  J'adopte  ses  raisons  et  j'ajouterai  des  arguments  puis- 
sants. Mais,  loin  de  tenir  sa  promesse,  H.  Cazeaux  a  changé 

•  de  bannière,  el  le  voilà  lout  d*un  coup  plus  généralisateur 
qu'aucun  de  qous. 

Tout  en  tenant  compte  des  quelques  rectifications  qu'a  dû 
subir  le  discours  de  M.  Cazeaux  en  prenant  sa  place  dans  les 
Bulletins  de  l'Académie,  je  vois  que  pour  lui  la  femme  enceinte 
est  presque  nécessairement  malade.  Et  de  là  il  ne  lui  faut  qu'Hun 
pas  pour  aboutir  à  la  transformation  purulente  dçs  globules 
sanguins. 

Cette  hypothèse  hardie,  il  la  base  sur  un  seul  fait,  bien  an« 
cien  encore,  et  que  M.  Andral  lui  même  rapporterait  sans  doute 
aujourd'hui  à  la  leucocjflhëmie.  On  se  demande  vraiment  si 
M.  Cazeaux  croit  avoir  démontré  quelque  chose. 

On  n'est  pas  moins  surpris  en  l'entendant  soutenir,  avec 
'  M.  Béhier,  qu'une  maladie  qui  peut  être  épidémique  ne  sera 
jamais  étudiée  avec  fruit  qu'à  fétat  sporadique.  Si  à  l'état  épi- 
démique les  maladies  revêtent  une  gravité  inaccoutumée,  si 
sous  l'inOuence  épidémique  elles  se  présentent  avec  dès 
nuances  très-spéciales,  est-ce  une  raison  pour  ne  tenir  aucun 
compte  de  ces  particularités  ? 

Et  enfin  on  hésite  vraiment  à  pretf(^re  M.  Cazeaux  au  sérieux 
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^mBà  il  «Srine  qne  h  eiK>léra  n'eut  pas  «m.  waMie  piimiti- 
irement  géoérale. 

M.  Caieaul  prie  M.  Depa«l  dedomer  kdare  do  pasaage 
do  Bulletin  relatif  à  celte  assertÎMi* 

11.  Depaol  répond  q«t  sa  dtalioo  est  «npmuilmau  BoUetio. 

J'avoue,  poursuit-il,  que  je  oe  comprends  phia  rita.  cki  test 
à  rargumMtatioa  do  M.  Caseasi^  w  Nippoochaal  ^  qii!i  dit 
du  cboléDft,  do  •#«.  bypolhësè  aur  la  (uppuralkn  apaataoée  ia 
iaii((  à  Téfat  puer  parai. 

Arfifona  à  H.  Troo^an.  De  aeadfeas  dfiomra.  le  pcemm* 
«laîl  pour  bot  de  prooveff  q^m  la  Oèvre  poorptoal^  »'e^(e 
pat ^  et  le  second  de  d^ontrori  qn'til^  eftiale^ 

M.  Trousseau.  —  Je  ne  le  pense  pas. 

H.  DepaiAt  -.-ti  Ceal  poorlant  àcebi,t|iie  ae  vâdolaaDl  tos 
àmf  aRgumoaâaliii>na. 

U,T90tMie««.-r-.SI  Itf.lePréstfleiit  yeotaa'aiMordetoDesMle 
«imile»  je  n'aurai  p^a  de  peioe.a  faire  comp rtodrciia  pans^* 

M.  le  Président.  —  La  discussion  ne  f^lqwfwk^à^ 
MiMeffsfttiana.  M.  Tffooaaeao  esl  Kbre  de  ae  fiôiH)  iai^rii^  poor 
.  wia  pjtocbaÂnfs  séamee* 

M.  Qepaul.-r-  Je  suia  sd^  4  afoiv  bien  c<m|«4f  >sei)â  ie^tàffPi 

,  discours  da  M.  Troiia$eAfi..Qr»  dw9  W<pi4ini!er«  il  ^  wnme 

,i|oelqake  peu  deagf«9  qui  eroienUlaii^i^^  puarpi^cu.  1^ 

pourtant  on  n'aurait  pas  de  peine  à  lui  prouver  pa.f  4?ai¥itl|* 

(ions  empruotèes  i^  sa  propre  acgpmcnMtîQQfe  4^.  c^p  p'est 

pasisinMilapMAot. 

Kl..  Troosijçao  n  Adnael-il  pa^  qo'w  çb>W  ew^gé,  j/tme 
transmettre  la  r^ga  À  VbQron^? 

^.  Xro^sael^l.  ~  Qui^ 

M«  Depaul.-^PoùjrqjUpi  alpr^  la  6i^vre  puerpérale  1^  ppyirraît* 

.  ^  pas  êjl;re  trajosqiisfi  à  rbpipme?  Qvapd  900^  vpj.oos  cb^ 

:  dei9^  s^ijjçts,  we  n^ali^e  se  prés^n^ei^  a.vec  les  ipémc^  sjmp- 

^^m^,  et  qu^lo  mèmi;  traiteipenL  para|tl|  ^diqué  ^u^  les  deJS|x 

çja^,  n'est-OD  pas  en  df;oil  de  la  ^^s^nec  par  li^m^e  oom  2^ 

M.  Trousseau.  —  J  accepte. 
.    M  .Depaul  —  Et  dë3  \pts,  votre  pr^cjr  (^iiCQurSt  6^it  inutile. 


^  \ii^\  d'aAUnt  plus,  q^ç  i^m  ^vippp  i*PIQP<f*,  MAI^Quhpii, 
ïjîpi^jau  pt  ^i>oi,  ce  q^  imh»  «-ve^  cherché  4  y  *tobJif  i 

Mais  M.  Trousseau,  lui  aussi,  a  changé  4.Q4Ml||eiM»  ^eeM^ 
^if/f%  I*ayfv»3  f  Qteo^i^.r^ii^ACQr  A  ln  pré^x^sl^Qo  ie  Vétat  gé- 
nial ;  la  lésioa  locale  a  pnsjo  pr^nii^r  rang,  i|î,ce  q*esjl,  a-4-4 
aj^^t^  lo^iefoi$  d^9S(  Iq  MWMi^f  ^aqp  4fft  m  f^^Q^sm^f^ 
rares.  Mais  cette  restrictipp;  M  «^s^0q  ClH  9Kft«A  ^« 
,  !V^,  Troi^e^.  ^  Jfi  )'af  aj^pM^  ^^^çe  toMfi^ile,  et  loflt  le 

M.  le  Président  y^^i> riq.^îMJQA  qu'il  aftUp  4  M,  Twmii 
l^jfjo.  4p  |af«ç|Ç|r  M.  Pçp^fv)  pp^ir^MÎYM  WH  dîWPW. 
,   Jjl.  Jr^psf/e^H  déc||aff.qH'il  Cj^a/oMA  ^Q^mh  4  ri^6w  Am 
j(gy,ertipqsdel|î.  ftep#M^. 

^.  Pep)(M{,— T9ut«ff^f^dvwM<!Pl  <ie|B>Qscepltoos,M^Irau^ 
r^^l  prôçxi^lçr  1?  lé^iofl  loq^ç  ^  l'^f^^ij^  gé^riil  î  AI  iVf^iJt  HÎPir 
^Hfo^trô  qq  fl  eu  pst  bjep  ain^i,  aq  aOkffîdAt  qi^'il  p  a  pM 
rencontré  un  seul  cjsij^  4^,  S^vre  p.u^i;|]^^^iis  l^fjpqil  Iw9l^« 
^f!ft"^  IW  ^r  Bébipr^  i^jgu^lô  Is^  fréq^pnç§  ^^^9  pfcUbH*  **• 
flffl^s,  d^wal^ç^  p^  PU  C9i!4fn  dur  qu'qnfj^pta^  M^f^n  d^| 
api^i^çs  V^élrîqjç?.  Jç  fer^i  voi?  lo^l  i^  rbeqra  qpe.  cet  %rgiiFM^(^ 
i}'içi^  ^ulieipcfU  s^QS  répJtiquçt 

Jj;<j^nsppa.u  arrive  ^  u^çi  coqçIttsipB  bi^.pljqssiqgulî^fife^PWrfk 
Çr;ço/fqt  pour  lifse;  ^uq  çi^p^rîeffpe.  dç  Ga/ip^d,  il  qb^tqpm 
1^  fif^pi^ef  (^ne  ^  pr^s^9,ç^  dti  pus  f^diqaire  daq^  h»  3ang  M 

IfïPWW«^'»s.d*PWr- 

Qr,  ^aisç^^YA?^  q^e^^  éA*Ji<>  rASîWlliat  4^nmf  409  wp*ffV«*- 
IP^  4b  Gf^ipM?  Tri94S  w  quatre  (9Jv».^pr  oîpq,  4«m:(  ifû^ioifk 
^  pus  ont  suffi  ppur  aippnef  la  ii|o<i.  M*  Tnou^sçaq  ca  4<h 
f^de  Lil df(van(,agi9 pour lidiqettrQ  Ifi gr^vU^ d'weiq^lQ^Y 

En  tfaii^int  d^  la  cQi^tagîop,  W.  TrpMs^e^u  ^  *W  4erriM« 
comme  il  Test  parfois  pour  ses  iiq^janSi  élèves  et  ppnQ  f^aïQOk 
lègues  aqssi.Riqn  ne  pjeul  T^rréter  quand  il  lui  faut  Tj^irp va- 
loir une  vérité.  Des  raisonnements  plus  ou  moins  solides  ne 
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loi  sdAB^b!  pas;  il  foat  qu'il  j  mêle  destraiis  d'esprit  qui  font 
beaocoop  me  son  asditoire^et  que  nous  écoutoos  toos  arec  le 
plus  grand  plaisir. 

Vous  l'avouerai-je?  Toot  en  riaot  arec  les  antres,  je  me 
demande  quelquefois  si  la  dignité,  je  ne  dirai  pas  de  l'Acadé- 
mie, mais  de  la  seicnee,  ne  perdrait  pas  à  ces  saillies  qui  n'a- 
Tancent  pas  grandement  les  questions. 

Je  me  suis,  pour  mon  compte,  franchement  déclaré  pour  là 
contagion  par  infection,  et  si  à  propos  de  la  contagion  directe* 
je  n'ai  pas  pu  me  prononcer  aussi  catégoriquement,  j'ai  a« 
moins  déposé  sur  l'autel  de  la  science  les  fruits  de  mon  expé« 
rience,  pour  qu'ils  puissent  profiter  à  d'atitres. 

J*ai  cru  agir  honnôtemenl.  La  contiction  de  bien  faire  m*a 
fiit  ressusciter  des  souvenirs  douloureux.  Et  puisM.Troosseaa, 
qui>  lui  aussi,  croit  à  la  contagion  par  contact,  m'a  en  quelque 
sorte  demandé  compte  de  la  publicité  que  je  donnais  à  ces  faits. 
^  Craignez,  a-t-il  dit,  le  mauvais  vouloir,  la  jalousie  des  cou. 
frères  mal-iutcntionnés.  Oubliez-vous  qu'ils  vont  s'armer  de 
vos  aveux  contre  vous  et  contre  nous  tous  ? 

Eh  !  que  m'importent  ces  tristes  considérations,  quand  une 
doctrine  importante  est  en  jeu  I  Libre  à  vous  de  trouver  mes 
aveux  peu  convenables, de  craindre  que  je  ne  vous  compromet- 
te et  de  passer  dans  vos  épigrammcs  de  Lafontaioe  à  Molière. 
Pour  moi,  la  question  est  autre  que  pour  tous.  Je  vois  un  des 
inférêts  les  plus  graves  de  l'humanité  qui  est  engagé  et  qu'il 
s*agit  de  sauvegarder.  Cela  m'a  tourmenté  bien  longtemps, 
èela  m'a  empêché  de  dormir,  et  les  souvenirs  que  j*ai  évoqués 
me  font  encore  souffrir...  (Applaudissements  dans  l'auditoire)* 

Quant  à  l'intéressante  dissertation  sur  taspécifidté,  dans  la« 
quelle  M.  Trousseau  a  discuté  si  spirituellement  les  propriétés 
des  acides,  des  médicaments  et  des  maladies,  elle  était  sans  doute 
charmante  à  entendre;  mais  elle  n*aété  qu'un  prétexte  pour 
éluder  la  question  de  la  spécificité  de  la  fièvre  puerpérale,  U 
seule  qu'il  s'^agit  de  démontrer. 

La  suite  de  la  discussion  est  renvoyée  à  la  séance  prochaine. 
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FORMULES,  RECETrES  ET  PÉATIQUES. 


Sparadrap.  —  Traitement  médical  de  M  eatiraete.  ^* 

•VB  I.S  SPABADBAP  AW  mnmwwwà  mmvMéà  employé  par  3i.  U 
docteur  Al.  Colsoii  (de  Noyôn).  — Tons  les  chirurgiens  emploient,  pbor 
réunir  les  plaies,  pour  panser  les  ulcères,  les  Tésicj^toires,  les  caurères, etc.t 
le  sparadrap  fait  avec  l'emplAtre  de  diachyldn  gommé  :  c*est  le  sparadrap 
des  hôpitaux,  ou  sparadrap  commun,  dont  tout  le  monde  connaît  les  in- 
convénients ;  il  détermine  souvent  des  érysîpèles  qui,  quelquefofs,  s'éten- 
dent i  tout  le  corps, et  constamment  de  l'éry thème  et  de  riirifatfon  sur  la 
partie  où  il  est  appliqué.  Cette  irritation  produit  et  entretient  rinflâm- 
mation ,  la  suppuration,  de  sorte  que  le  sparadrap  ordiuaîte^  loin  da 
favoriser  la  réunion  des  plaies,  la  contrarie.  M.  Colson  a  vu,  déif)i''*son  ser- 
vice, une  religieuse  qui,  chaque  fois  qu'elle  préparait  du*  sparidrap  da 
diachylon,  était  atteinte  d'un  érysipèle  qui  commençait  par' les  inàins,  ga- 
gnait le  visage,  les  membres,  et  s^étendaît  presque  toujours  à  foUtle  corps. 
On  a  essayé  de  remplacer  le  sparadrap  dé  diachylon  par  le  sparaêffap 
de  Vîgo ;  mais  celui- ci  ne  vaut  guère  mieux  que  Tautrc ,  quoique 'sea 
inconvénients  soient  un  peu  moindres.  Depuis  fort  longtemps  (eUTt- 
ron  vingt-cinq  ans],  M.  Colson  emploie,  dans  les  hôpitaux  de  Noyod  et 
dans  sa  clientèle  privée,  un  sparadrap^ fait  avec  T^mplflre  suivant  : 
Pr.  Huile  d'olira  SOO  grammes.  • 

Minium  aSO        -^ 

CtreJ^ne  «09    *   —         .  j 

Ce  sparadrap  ne  produit /amais  d*érysipèley  ni  d*êrilhème^  ni  d^irri- 
iation.  Il  peut  servir  dans  'e  plus  grand  nombre  de  cas  où  l'on  eitiploie 
las  bandelettes  de  diachylon  et  de  Vigo,  quoiqu'il  soit  pt^ut-ètre  un  peu 
moins  agglutinalif*.  Mais  ne  déterminant  jamais  la  moindre  irritation,  il 
est  eicellent  pour  le  pansement  des  ulcères,  îles  vésicatoires,  des  cautè- 
rat,  etc.,  et  favorisa*  la  réunion  immédiate  des  plaies  sans  provoquer  la 
plua  petit  inconvénient,  il  jouit  donc  de  toutes  ^es  qualités  qua  deVfait 
posséder,  mais  que  ne  possède  pas  le  sparadrap  de  diachylon. 
Voici  la  manière  de  pri'parer  l*emplâtre  de  minium  bfûlé  : 
On  met  les  trois  substances  posées  dans  une  bassine  sur  un  bon  fen.'  Il 
ant  remuer  le  mélange  avec  une  spatule  jusqu'à  ce  que  Templâtre  da* 
vienne  noir,  le  retiier  alors  du  feu,  et  le  remuer  ensuite  jusqu*à  œ  qa*î| 
aoît  fort  épais.  On  forme  ensuite  des  magdaléons,  que  Ton  consenre  p0nr 
Tosage,  en  roulant  cel  emplâtre  sar  nn  marbra  mouillé  avec  de  i'ftm 
froide.  On  se  sert  ensuite  de  cet  emplâtre  en  la  faisant  étendra  sur  dea 
maroeaux  da  toile  comme  pour  Ira  sparadraps  de  Vigo  at  da  diachylon. 
Pour  que  ce  sparaHrjp  soit  agglotinatif,  il  fanl  qu'il  soit  récent  ;  en  ,viail- 
iimnt  il  devient  écailleux,  sa  fendille  ri  se  détacha  de  h  toila  :  tt}ors,  il 
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■e  Tautpkf  ^:l|FK^|)CT^*f:HW'..^'Wfffi*^^  ""^  Pe- 
tite quantité  de  Douvel  emplâtre  cheud.  et  alors  il  redefient  «ggluUDatlf. 
Diiu  les  b6pUiijiWf  9*  i^»«  ^^  9P«Ï^»M?  coiMopum^on  de  sparadrap, 
0rt  înconTCiiieotuVxiste  jpis.  Les  praliciens  qui  rem^loîent  rarement 
Deuyeat  conscrTer  d<ïs  iiia|4aicoi^  d'empUirç  au  minium  ftrâK  et  f^ire 
Itk  préparatioif  ext^mj^oranée  do  •pnr^drapen  étendant  Templàtre  ramillî 
^ir  la  toile  dçstiiw^  Vcet  tt?af«,  aveq  une  Spatule  ou  simplement  arec  le 
pouce  préalablement  mouiMé.* 

'  Hou»  engage.>us  cwiimcn*  les  çraticiciis  à  remplacer  le  sparadrap  ordi- 
naire par  le  $^»tmim^  tu  mînîim^  ^'^j.«f  »«"«  croyon»  rendre  un  Té- 
tilaWe  seMicc  aux  ma1»aes  et  4  la  içience  en  le  leur  faisant  connaître. 
'  —  CATAi»ACl«^  —  TaàïTEMiiiT  MÉofCb.  t-  Est  il  possible  dV- 
Hier  le#progrè^upecataraçte,  ,1  méipe  defaiie  rélrocédêr  cette  a^ 
iioD  par  un  traîtemenf  médical  ?  6aps  uu  frat.il  inséré  ^an.  le  B,JUin 
ife  t/ieriipimi^i"*.  M.  Guépin  .de  Nantes,  résout  tetlc  question  parPalBr. 
'  «wtîre,  «»  >î  ^}^^  Pt"»««?*r»  oWrralti^ijià  Tapp^ii  de  sa  manière  de  toir, 
ftm  traiteipenî  consisté^  pfincipa^nient  f?f  nombreux,  tcsicatoires  ayec 
Uppmwade  .mmooiacalp  autour  de  lyW  «popbyscs   maatoîdet; 

cp  TenlDUf es  sèches  à  ta  nuqiie  f^  entre  fes  èpaulea.  Le  traitement  |-éijé. 
HjlcsMttbordpnpéàrétafdusujpt.  ^ 

-^      ""chapitre  des  actualités. 

La  rcatitution  Ai  baccalauréat  en  i»édcda0,.:r-.l»^  os  fossiles 
d'homiT^es  et  les  flècheadp  «çnf. ajjjlc, ans. --La naissance d^un 

'  bippopQtame  au  lacam-àes-Plantes^He  Pariô,  et  la  floraison  du 
Kius  V^  Jaram.dè8.HanteV  de '  Alonbellier.  --Les  p^uyÈlito 

*  '    Surnaux  de  médéclhè  en'  géhéral  et  le^  Sfùntpfllier  médical  eo 

Urticu!ier.  —  Les  brtrits  de  pesté  è  Ldttdtes  et  la  génôrosilé  an- 
totaise. 

Sôûs  venons  d^ttpprendlre  ^ue  la  questito  du  rétablissement  du 

baccalauréat  ôs-lcttres  comme  condition  d'inscription  aux  Facultés 

4e  médociof,  est  souniïîsô  en  ce  cornent  par  Son  Excellence  M.  k 

,    Bjinîçtré  ^e  lin?t*ruçtiqnpuyi(^e  à  rexameri  d  ^ne  comnûçsioa 

compo^  des  inspecteurs  g^éram.  dp  Renseignement  supérieur; 

MM.  Rayer  (d^  lUnstitut),  P^ul,,  Pi^oi».  dojen  de  la  Faculté  A 

:  e^risj  et  Michel  Lévytt  directeiir. , Je  l'^l^  impériale  de  médecine 

r   ©aitaire;  les  déltbéfatiûni  sont  préa^déea  par  M.  Dumas^  «<ïc- 

grteiderit  du  Casait  HttpériaMerinslruction  publique. 
'  ^  La  coiftmi3si«>n  ajouta-tMm ,  fwwit  danssa  première  séance^  cm- 

*  '  tlu  à  ràtililé  de  cet»  ittèsure. 

*  dr  commentas  tfitt)ns-hous,chfer8  confrères,  les  satisfactioos 
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iéh  Revue  Médieûletklh  seule  nouvelle  du  rétablissement  du  bach 
erittitréat  ès-lettrcs  dans  les  études  du  naédeéin,  ce  a^est  TraimettI 
pis  là  un  rétablissement,  c'est  une  restitution  dans  tout  le  sens  du 
ittDt  Aux  signes  d'impatience  mal  contenue  que  nous  avons  donnés 
en  toute  occasion  lorsqu'il  s'eM  agi  de  cette  suppression,  on  a  jugé 
de  Aotre  déplaisir,  et  on  jugera  aujourd'hui  de  notre  ptaisiré 
.  Vous  n'aveis  peut  être  paé  oublÛ  la  boutade  qui  nous  édiappa^. 
eiqtti  faiUit  nous  coûter  tUet,  lorsqu'il  y  a  deux  ou  trois  ans  dantf 
uner  réception  solennelle  aux  Tuileries,  le  Cor'ps  médical  se  trotif  a 
venir  au  défilé  immédiatement  après  le  Cotl^s  musical  etqtte'l'A^ 
•adéHHe  de  Médecine,  émue  jusqu'aurouge,  se  demanda  elle-métki# 
raison  de  cette  atteinte  aux  traditions  leè  mieux  établies; 

loi  Revue  Médicale  y  il  vous  en  souvient,  peu  touchée,  dé  l'indi* 
gnation  académique,  raconta  le  fait  et  termbiait  eon  récit  à  peu 
ptiès  en  ces  termes,  a  Que  parlex  vous  de  préséance  ^t  d'biérarcMt 
sCi^tifique  pour  les  médecins,  vous  qui  travailles  depuis  un  demi 
siècle  à  réduire  la  médecine  aux  proportions  d'un  art  ;  rappeiefe 
vous  que  nous  ne  sommes  mime  plus  bacheliers  en  lettres ,  et  mar- 
ches après  les  musidens!  »  -_ 

Et  dans  notre  critique  incessante  de  Tanatomisme  et  des  fedbles-' 
ses  de  TEcolê  de  médec'me  de  Paris,  n'avons  nous  pas  fait  voir  à  su 
eharge,  que  l'iiMitilité  du  baccalauréat  était  une  de  ses  cdùséquen^ 
ces  naturelles,  et  que  de  Finutilité  à  la  suppression,  il  n'y  avait 
fu'cm  acte  logique.  Patere  legem  çuam  feeiêiij  lui  avons  nous  dit 
nMiintes  fois  pour  expliquer  ses  regrets.  i 

Ah!  si  au  lieu  de  procéder  comme  d  priori  y  on  avait  jeté  un  coup 
d'œil  sur  la  production  récente  de  la  littérature  médicale,  L^wes 
si  Journaux,  loin  de  supprimer  la  rhétorique  et  la  philosophie  «  on 
aurait  senti  la  nécessité  de  renforcer  les  cfasses,  et  d*en  agrandir 
le  programme  obligatoire.  Lalangne  du  médecin  moderne  se  sou* 
tient;  quant  à  la  pluine,  c'4»t  autre  chose;  la  prose  des  fils da jour 
doit  navrer  le  cœur  des  pères  et  faire  frémir  Fombre  des  aleux^  , 
.  Nousreviendrons  surce  sujetdemajeureimportance,  en  attendanj[ 
fesons  des  vœux,  et  disons  d'avance,  honneur  à  l'homme  qui  ai^ri 
rendu  le  baccalauréat  à  la  médecine  qui  est  la  science  de  la  viq 
comme  les  lettres  sont  k  vie  de  la  science.  . .     .  ^ 

Il  n'est  brait  dans  le  monde  sciétitifiriue  en  général,  et  dans  celui 
qui  confine  à  l'archéologie  et  à  la  géologie  en  particulier,  qtte  de  fa 
découverte  récente  d'os  fossiles  d'homme  qu'on  aurait  trouvés  gisant 
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avec  des  flèches  et  autres  ustensiles  de  ménage  dans  le  département 
jit  l'Ariège.  Ces  pétrifications  humaines  datent ,  dit-on,  de  cent  milfe 
ans  au  moins,  et  les  flèches  leur  sont  assurément  contemporames  I 
nous  avons  toujours  pensé  que  la  terre  de  ce  département,  et  sur- 
tout  celle  du  villaga-de  Massât,  à  quelques  lieues  de  la  ville  de  8. 
Girons,  nous  réservait  ud  peu  plus  tAt,  un  peu  plus  tard,  quelque 
manifestation  destinée  à  changer  la  Tace  de  la  science.  Voict  le 
Commencement  de  nos  prévisions.  Que  les  cendres  du  fameux  Bayle, 
le  critique  méridional,  s*émeuvent,  lui  qui  se  doutait  que  notre 
globe  pourrait  bien  être  étemel,  et  que  Thomme  n*était  probable- 
ment pas  plus  jeune.  Tout  est  remis  en  question  par  cette  trou* 
TaîHe*  La  Genèse,  qui  ne  donne  à  l'humanité  que  six  ou  sept  mille 
ans,  et  Cuvier  qui  a  trouvé,  comme  voussavex,  après  Bufibn.  que 
Moïse  était  asies  raisonnable  sur  ce  p<Mnt,  tout  est  à  revoir, 
à  corriger  et  à  augmenter  !  Q  Massât  de  T  Ariège,  regardes-y 
à  deux  fois,  et  attends  un  autre  genre  de  célébrité  que  celle  d  avoir 
ae^vi  à  prouver  le  contraire  de  ce  que  dit  la  Bible  ;  car  la  Bible 
:  Ht  vrai  pour  cette  bonne  raison  qu'elle  ne  peut  pas  se  tromper. 

La  naissance  inouie  maïs  naturelle  d'un  tout  jeune  hippopotame 
.  au  jardin  des  plantes  de  Paris,  est  venue  un  instant  faire  trêve  à 
.  la  préoccupation  des  fossiles  humains.  Vous  avez  sans  doute,  mon 
tfber  confrère, reçu  de  l'Institut  la  lettre  de  part  signée  Isidore  Ge<^ 
Iroy  de  Saint-Hilaire.  Mais  quel  malheur  que  l'enfant  soit  mort 
aussitôt  après  des  indifférences  de  la  mère,  ainsi  que  l'a  si  amére- 
«Dent  déploré  son  historiographe!  Si  ranimai  «Lvait  seulement  vécu 
jusqu'aux  premières  dents,  Paris  se  relevait  de  son  humiliatîoQ 
etanparattve  et  se  mettait  à  pair  avec  Montpellier.  Vous  ailes  me 
comprendre: 

^Vous  n'ignorez  pas  que  Montpellier  a  im  jardin  des  plantes,  et 
que  ce  jardin  des  plantes  possède  depuis  vingt-cinq  ans  un  lotus 
«acre  du  Nil  qui  a  déj^  fleuri  trois  fois  jusqa'àla  graine.  Bref  cette 
floraison  mystique,  chaque  fois  qu'elle  arrive,  au  grand  dépit  du 
jardin  des  plantes  de  Paris,  est  un  cauchemar  qui  empêche  tout  le 
personnel  de  cette  ménagerie  de  fermer  Tœil,  et  lui  inspire  toute 
sorte  de  vengeances  continues  avec  des  redoublements  périodiques. 
8i  donc,  comme  je  vous  le  disais,  le  jeune  hypopotame  avait  vécu 
six  semaines,  Paris  était  vengé,  ou  du  moins  sa  louable  émulatioR 
naturaliste  était  satisfaite  :  vous  avez  une  fleur  de  lotus,  pourrait-il 
^rc  à  Montpellier;  nous  avons  un  petit  d'hippopotame.  Que  le  grand 
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Linnée  juge  entre  Doa&  Or,  rhippopotame  est  mort  avant  d'avoir 
pressé  le  sein  maternel,  que  va  faire  Paris?  Retomter  dans  son 
humiliation  primitive  et  attendre  ou  provoquer  un  autre  produit  qvà 
vienne  à  mieux?  Si  vous  croyez  cela,  vous  ne  connaissez  guère  1» 
capitale  de  Tindustrie  et  de  la  science  :  Paris  va  faire  embaumer  soi» 
défunt  et  nouveau  né,  et  si  dans  peu  de  temps  Topinion  publique 
ii*est  pas  convaincue  qu'un  hippopotame  empaillé  au  jardiq  des 
plantes  de  Paris  est  bien  plus  honorable  qu'un  lotus  sacré  en  fleur 
au  jardin  des  plantes  de  Montpellier,  je  vous  donne  pour  rien  Je 
savoir  faire  de  la  capitale  de  tous  les  monopôles  et  de  toutes  les 
supériorités. 

La  médecme  française  voit  sourdre  de  nouveaux  journaux  de 
toute  part,  mais  entre  tous  ceux  qui  naissent  à  Paris,  à  Strasbourg, 
à  Marseille  et  à  Montpellier,  notre  lecteur  sait  d*avance  celui  qvi 
aura  nos  sympatliies  spéciales  et  nos  souhaits  encore  plus  spéciaux. 
Donc  que  le  Montpellier  médical  qui  porte  ainsi  sur  le  ffont  le 
nom  de  son  illustre  origine  soit  le  bienvenu  et  qu'Hygie  lui  «oit 
propice.  Les  Jaume,  Bouisson,  Ânglada,  Boyer  et  autres  forment 
les  plumes  de  ses  ailes,  Toiseau  arrivera  à  la  lumière  :  ce  n*est  paf 
ici  une  cause  de  crépuscule,  ni  de  petit  comité  secret;  c'est  la 
science  avec  son  libéralisme  et  sa  générosité  méridionale.  C'est  la 
doctrine,  ou  plutôt  c'est  l'Ecole  de  Montpellier,  la  grande  école  des 
temps  modernes  qui  s'émeut  enfin  d'entendre  dire  qu'elle  est  morte, 
et  qui  vient  prouver,  à  ceux  qui  se  sont  parés  de  ses  dépouilles, 
qu'elle  vit  et  jouit  de  toutes  ses  énergies.  Désormais,  nous  saurixis 
au  moins  à  qui  parler,  nous  qui  n^avons  pas  d'autre  adversaire 
sérieux  qu'elle.  Mais  avant  tout,  nous  demandons  que  le  nom  de 
H.  Lordat  soit  inscrit  en  titre  du  registre  de  la  rédaction  ;  s'il  était 
mort, on  s'en  ferait  un  droit  j  puisqu'il  vit,  c'est  un  devoir.  Il  n'y  a 
pas  de  système,  pas  d'école,  pas  de  journal  de  Montpellier  qui  soit 
possible  sans  le  nom  de  M.  Lordat,  et  ce  nom  vaut  une  collabora- 
tion perpétuelle  des  plus  actives. 

Quand  ^^  aura  satisfait  à  cette  trop  juste  requête,  on  dira  pouf- 
quoi  nous  remercierons  les  rédacteurs  de  ce  journal  de  nous  Tavoir 
adressé  à  titre  d'échange  avec  le  nôtre,  et  nous  les  prierons  de 
répondre  franchement  à  la  nouvelle  théorie  de  Tanimisme  que 
nous  publions.  L'opposition  au  Principo-vitalisme  de  Montpellier 
n'est  pasà  TEcoledeParis,  non  plus  qu'à  l'Académie  de  médecine  | 
laissons  les  morts  enterrer  les  morts.  L'opposition  à  la  duaBtA 
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.     ^.  .        .  .  .Montpellier  médical ,  est  dans 

avec  des  flècb»  *t-       ^.  j^^^^^.  ^^  j^  ^^  ^^_ 

il^  1  An  g  .  ^     ^-^j^^JîSycrsatrc  ;  se  chercher  d*aiitres  enne* 

tM  au  moinF  ,>;-^j;^^  trop  faciles  à  rédtnrc.  «al  ne  sait 
fioiis  avoD  jp^^^^  Mm^  et  Aagladsu  Nous  attendrons.  La 
tout  ce  ^'^f^^i  que  le  Vontpellier  médical  réponde,  eC 
GiroD'       ^^^J^ca  Técoutera  attentivement. 

^^^^^  journal  de  Montpellier,  celui  auquel  nous 
^^^^^ir  et  te  succès,  surtout  s*il  est  à  la  hauteur  de 
^^^^/ celui  que  vient  de  fonder  dans  la  Drôme  (à  Valence) 
^^^teuT  Courbassier,  sous  cette  dénomination,  Les  idées  tuÊi 
^'^  n^  ftfmpa^ne,  journal  des  intérêts  de  ta  médecine  rurale. 
^^rffroiîs-nous  de  l^émotion  qui  règne  au  bord  de  la  Tamise 
^elques  cas  de  fièvres  typhoïdes  et  d'angines  diphthériti» 
L^sflà  Tamise  a  des  raisons  sans  doute  pour  être  malsaioe  ; 
^^elle  ne  Tétait  pas  moins  Tan  dernier,  et  les  maladies  en  ques- 
(foa  n'étaient  probablement  pas  moins  nombreuses,  ni  moins  gra* 
tes.  H  y  a  donc  quelque  chose  là  dessous  ;  laissons  passer  la  pre- 
mière effervescence  des  journalistes,  et  nous  verrons  peutHÔtre 
^*il  y  a  moins  d'hygiène  commune  que  de  politique  orientale 
ijansles  alarmes  du  parlement  d^'Angleterre  ;  il  est  toujours  temps 
de  croire  aux  émotions  généreuses  des  Anglais.  Pour  moi,  j'aime- 
rai mieux  croire  que  le  désir  des  champs  et  des  voyages  est  pour 
quelque  chose  dans  ces  bruits  de  peste  (c'est  le  mot  parlemen- 
taire) qu'admettent  les  législateurs  pour  avoir  le  droit  de  s'éloigner 
Ae  Londres  immédiatement  après  leur  discours. 

Au  prochain  chapitre  des  actualités,  nous  vous  tiendrons  au 
'courant  des  progrès  qu'aura  faits  la  question  du  baccalauréat,  qm 
est  notre  grande  affaire  ;  et  nous  vous  dirons  où  en  est  rassociation 
générale  des  médecins  de  France  qui,  comme  vous  savez,  a  toutes 
nos  affections.  Quant  à  la  fièvre  puerpérale,  nous  n'en  parlerons 
que  si  la  discussion  en  est  close,  nous  serions  obUgés  autremeni 
de  nous  répéter  comme  les  orateurs 

Docteur  Salos  Gibom; 

r^  [        CORRESPONDANCE. 

Nous  recevons  d'un  honorable  confrère  de  Paris,  M.  le  docteur 
Launoy,  la  lettre  qui  suit.  Nous  espérons  que  IHdée  généreuse 
qu^elle  porte  ne  sera  pas  perdue  dans  les  visées  du  conseil  qui  pré- 


«ide  à  la  fondation  de  Uassociation  générale  des  joaédecins  frartçais» 
Wous  aurions  désiré  que  notre  correspondant  eût  un  peu  plus  loiil^ 
guement  développé  $on  idée.  Les  lecteurrooipprehnent  mi  eut  li^ 
propositions  résumées  que  nous  aWns  déjà  publiées,  <}iiand  lÉi 
connaissent  déjà  l'exposition  des  raisons  ^mit  eUes  sont  déduites*   » 

t  Monsieur  le  RédacteiJnr  1^  chef  Aè  là  RSm  médic&té.  ' 

,    é  Monsieur. 

«  Vous  avez  bien  voulu  reproduire  dan^f  votre  numé<*o  du  16  mié* 
dernier,  mon  projet  de  doter  les  médecins  ;  perméttet-moi  dé  dili|^ 
que  je  préfère  le  mode  de  dotation  qui  atuibueitit  dans  la'  rente, 
part  égale  à  tout  docteur,  cotisé  ou  non. 

tK  Je  voudrais  que  les  médecins  fussent  dotés,  cUmiy^e  le  sbnt  lel 
membres  de  Tlnstitut.;  le  fondé  dotal  ^  composehiit  de  legs,  donis^    * 
cotisationà. 

«  Je  prie  la  commission  de  l'Assëciation  çénértie  de  prévoyanô^    ' 
d*ekammer  si  elle  ne  préférerait  pa$  organiser  Itt  dotation  au  liétt^ 
d'organiser  Taumône.  Je  crois  que  le  cèfps  médical  ferait  plus  dé- 
sacrifices  pour  la  Hotatioti. 

«  Je  pne  aussi  mes  confrères  et  les  joutttanx  deàiédeciûe  à*ê)^ 
puyer  ma  demande  près  de  cette  oommisiloii: 

â  Recevez,  etc. 

a  Docteur  Litniot.  li 

CHRONIQUES  ET  FAITS  DIVERS. 

—  ^}ne  décision  du  ministre  de  la  ffuénns  approuvée  par  8.  Ut 
vient  de  modifier  les  règlements  en  vigueur  dans  Tarmée  qiii  ioi^ 
posent  aux  troupes  de  faire  usage  de  ehenoise!! éfl  toile  de  lin. 

Déjà  des  considérations  hygiéniques  avaient  motivé  une  exceptiez 
eu  faveur  des  corps  èmployésen  AfriqUe,  en  Italie,^ Corse,  leebé^ 
taillons  de  chasseurs  à  pieds.  Le  conseil  de  santé  ayant  émis  Tavit 
que  la  chemise  de  côtoO  était  plus  avantageuse  en  ce  qu'elle  peul 

5  révenir  plus  sArément  les  arrètsde  transpiratioti  que  ta^hemist 
e  lin,  le  ministre  vient  de  décider  ^*à  paràr du l** juillet  1 859,  léi 
corps  d*armée  stationnés  dans  Tinténeur  podirobtà  leur  choir 
faire  usage  de  cfhemises  de  coton  oîi  de  toue. 

—  Un  arrêté  du  ministre  de  Tinstrùction  publlfue  aides  cultet 
fixe  ainsi  qu'il  ^it  les  trois  sujets  de  thèses  que  les  candidats  aux 
pladès  d'agrégés  vacantes  dans  tes  écoles  supérieures  4ê  pharma*' 
cieptiurroht  traiter,  à  leur  ébàix.  dans  chaque  seetioa  : 

Section  de  phwiquey  de  chimie  et  de  timceU^U. 

1^  Mèféure  dé  la  téuéioo  des  va[ieu^«  paftieuUèreoient  à  Téghri 
des  corps  peu  VôlatMâ,  susceptibles  d'être  employés  en  médecint 
ou  d'aglf  sur  réoonômle,  c<»isidé^é«  aut  tmiipémurèa  voisineddè 
la  température  ordinaire; 

2*  Des  alcalis  organiques  volalila  néturabou  artffîciek^ 

3-  EmpdiÀonnéùJiM^rlesfam 


r60  iiofimLLBs, 

;"'    Section  S  histoire  naturelle  y  médicale  et  de  pharmacie. 

P  Des  papavéracées; 

&*  OesDaumes; 

5*  Des  eiux  minérales  Daturelles  et  artificielles. 

'^-  Daijs  la  dernière  séance  de  la  commission  générale  de  TAa* 
soçiation  des  médecins  de  la  Seine,  M.  le  président  P.  Dubois  a 
éonné  lecture  d*une  lettre  qui  l'informe  que  M,  Chomel  a  légué  à 
TAssociation  une  rente  annuelle  et  peq>étuelle  de  200  fr.  à  3  p.  0|0. 

;—  L'Académie  des  sciences  a  procédé  à  la  nomination  d'une 
commission  de  neuf  membres,  chargée  de  Texamen  des  pièces  ad- 
mises au  concours  pour  les  prix  de  médecine  et  chirurgie.  Ont  été 
nommés  : 

MM.  YelpeaUy  Rayer,  André,  Cl.  Bernard,  Serres,  J.  Cloquet, 
Jobert  (de  Lamballe).  Duméril  et  Flourens. 

—  Un  nouveau  journal  de  médecine,  la  Presse  médicale  de  Mar- 
seille vient  de  paraître  dans  cette  ville;  Les  rédacteurs  de  cette 
feuille  désirent  prouver  que  le  talent  n'existe  pas  seulement  à 
Pairis,  à  Lyon,  ,à  Strasbourg,  à  Bordeaux  et  à  Toulouse,  et  que 
Marseille  compte  aussi  des  médecins  réellement  distingués.  La 
Gazette  des  BôpitauXy  fondée  par  le  si  regretté  F.  Fabre,  Phocé^i 
et  docteur,  ne  saurait  que  partager  cette  opinion,  et  accuiillir  ce 
nouveau  confrère  avec  la  plus  franche  cordialité  et  les  souliaits  de 
succès  les  plus  sincères. 

—  M.  Arrachart,  professeur  adjoint  d'anatomie  et  de  physiolo- 
gie à  rÉcole  préparatoire  de  médecine  et  de  pharmacie  de  Lille, 
est  nommé  professeur  adjoint  de  clinique  externe  en  remplacement 
de  M.  Joire,  qui  est  nommé  professeur  adjoint  d'anatomie  et  de 
physiologie  en  remplacement  de  M.  Arrachart. 

—  iVI.  le  docteur  Schnepp  est.  nommé  médecin  sanitaire  à  la 
résidence  d'Alexandrie  (Égyte). 

KtcBiOiOGiï!..  ^^  France  :  —  A  Clermont-Ferrand,  de  M.  Achard- 
Lavort,  directeur  honoraire  et  professeur  honoraire  de  clinique 
interne  à  TÉcole  de  médecine  de  cette  ville  ;  reçu  en  l'an  XII  ;  — 
Aux  Ternes,  près  Paris,  de  M.  Desruelles,  bien  connu  par  ses  pu* 
blications  syphilitiques,  dans  lesquelles,  soutenant  les  idées  du 
docteur  Rose  et  de  Broussais.  il  niait  l'existence  du  virus  syphi* 
litique;  reçu  en  1816;  —  a  Locmiiié  (Morbihan),  du  docteur 
Mouiliart  ;  reçu  en  I84i  ;  —  à  Wasselone  l'ofBcier^e  santé  Stein- 
brenner,  reçu  en  1787;  —  à  Bordeaux,  de  M.  Magonly,  ancien 
professeur  de  chimie;  —  à  Beaune,  du  docteur  Molin  ,  reçu  en 
1820  ;  —  à  Limoges,  de  M.  Mazard  père,  directeur  et  professeur 
de  clinique  interne  à  l'École  de  médecine  de  Limoges. 

-^  Étranger  :  —  A  Sicgbourg,  du  docteur  Jacobi,  directeur  de 
la  maison  des  aliénés;  -^  à  Vienne,  du  docteur  Wurzian,  médecin 
en  chef  de  l'armée  autrichienne  en  Italie; . —  à  Berlin,  du  docteur 
Schlemm,  professeur  d'anatomie. 

Pour  \tê  trUcles  non  sigiés,  le  Dr  SALES-GIAOKS. 
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